Google 



This is a digitai copy of a book that was prcscrvod for gcncrations on library shclvcs bcforc it was carcfully scannod by Google as pan of a project 

to make the world's books discoverablc online. 

It has survived long enough for the copyright to expire and the book to enter the public domain. A public domain book is one that was never subjcct 

to copyright or whose legai copyright terni has expired. Whether a book is in the public domain may vary country to country. Public domain books 

are our gateways to the past, representing a wealth of history, culture and knowledge that's often difficult to discover. 

Marks, notations and other maiginalia present in the originai volume will appear in this file - a reminder of this book's long journcy from the 

publisher to a library and finally to you. 

Usage guidelines 

Google is proud to partner with libraries to digitize public domain materials and make them widely accessible. Public domain books belong to the 
public and we are merely their custodians. Nevertheless, this work is expensive, so in order to keep providing this resource, we have taken steps to 
prcvcnt abuse by commercial parties, including placing technical restrictions on automatcd querying. 
We also ask that you: 

+ Make non-C ommercial use ofthefiles We designed Google Book Search for use by individuai, and we request that you use these files for 
personal, non-commerci al purposes. 

+ Refrain from automated querying Do noi send aulomated queries of any sort to Google's system: If you are conducting research on machine 
translation, optical character recognition or other areas where access to a laige amount of text is helpful, please contact us. We encourage the 
use of public domain materials for these purposes and may be able to help. 

+ Maintain attributionTht GoogX'S "watermark" you see on each file is essential for informingpeopleabout this project andhelping them lind 
additional materials through Google Book Search. Please do not remove it. 

+ Keep il legai Whatever your use, remember that you are lesponsible for ensuring that what you are doing is legai. Do not assume that just 
because we believe a book is in the public domain for users in the United States, that the work is also in the public domain for users in other 
countries. Whether a book is stili in copyright varies from country to country, and we cani offer guidance on whether any speciflc use of 
any speciflc book is allowed. Please do not assume that a book's appearance in Google Book Search means it can be used in any manner 
anywhere in the world. Copyright infringement liabili^ can be quite severe. 

About Google Book Search 

Google's mission is to organize the world's information and to make it universally accessible and useful. Google Book Search helps rcaders 
discover the world's books while helping authors and publishers reach new audiences. You can search through the full icxi of this book on the web 

at |http : //books . google . com/| 



Google 



Informazioni su questo libro 



Si tratta della copia digitale di un libro che per generazioni è stato conservata negli scaffali di una biblioteca prima di essere digitalizzato da Google 

nell'ambito del progetto volto a rendere disponibili online i libri di tutto il mondo. 

Ha sopravvissuto abbastanza per non essere piti protetto dai diritti di copyriglit e diventare di pubblico dominio. Un libro di pubblico dominio è 

un libro che non è mai stato protetto dal copyright o i cui termini legali di copyright sono scaduti. La classificazione di un libro come di pubblico 

dominio può variare da paese a paese. I libri di pubblico dominio sono l'anello di congiunzione con il passato, rappresentano un patrimonio storico, 

culturale e di conoscenza spesso difficile da scoprire. 

Commenti, note e altre annotazioni a margine presenti nel volume originale compariranno in questo file, come testimonianza del lungo viaggio 

percorso dal libro, dall'editore originale alla biblioteca, per giungere fino a te. 

Linee guide per l'utilizzo 

Google è orgoglioso di essere il partner delle biblioteche per digitalizzare i materiali di pubblico dominio e renderli universalmente disponibili. 
I libri di pubblico dominio appartengono al pubblico e noi ne siamo solamente i custodi. Tuttavia questo lavoro è oneroso, pertanto, per poter 
continuare ad offrire questo servizio abbiamo preso alcune iniziative per impedire l'utilizzo illecito da parte di soggetti commerciali, compresa 
l'imposizione di restrizioni sull'invio di query automatizzate. 
Inoltre ti chiediamo di: 

+ Non fare un uso commerciale di questi file Abbiamo cotìcepiloGoogìcRiccrciì Liba per l'uso da parte dei singoli utenti privati e ti chiediamo 
di utilizzare questi file per uso personale e non a fini commerciali. 

+ Non inviare query auiomaiizzaie Non inviare a Google query automatizzate di alcun tipo. Se stai effettuando delle ricerche nel campo della 
traduzione automatica, del riconoscimento ottico dei caratteri (OCR) o in altri campi dove necessiti di utilizzare grandi quantità di testo, ti 
invitiamo a contattarci. Incoraggiamo l'uso dei materiali di pubblico dominio per questi scopi e potremmo esserti di aiuto. 

+ Conserva la filigrana La "filigrana" (watermark) di Google che compare in ciascun file è essenziale per informare gli utenti su questo progetto 
e aiutarli a trovare materiali aggiuntivi tramite Google Ricerca Libri. Non rimuoverla. 

+ Fanne un uso legale Indipendentemente dall'udlizzo che ne farai, ricordati che è tua responsabilità accertati di fame un uso l^ale. Non 
dare per scontato che, poiché un libro è di pubblico dominio per gli utenti degli Stati Uniti, sia di pubblico dominio anche per gli utenti di 
altri paesi. I criteri che stabiliscono se un libro è protetto da copyright variano da Paese a Paese e non possiamo offrire indicazioni se un 
determinato uso del libro è consentito. Non dare per scontato che poiché un libro compare in Google Ricerca Libri ciò significhi che può 
essere utilizzato in qualsiasi modo e in qualsiasi Paese del mondo. Le sanzioni per le violazioni del copyright possono essere molto severe. 

Informazioni su Google Ricerca Libri 

La missione di Google è oiganizzare le informazioni a livello mondiale e renderle universalmente accessibili e finibili. Google Ricerca Libri aiuta 
i lettori a scoprire i libri di tutto il mondo e consente ad autori ed edito ri di raggiungere un pubblico più ampio. Puoi effettuare una ricerca sul Web 
nell'intero testo di questo libro da lhttp: //books. google, coral 



/ò, s 



// ^^? 






ANNALI UNIVERSALI 



BI 



MEDICINA. 



.«•«MMMMfWM^M^ 



/ 



ri 



ANNALI UNIVERSALI 



DI 



MEDICINA 



COMPILATI 



DAL SIGNOR DOTTOBE 



ANNIBALE OMODEl. 



ANNO i8ig. 

Ottobre, Novembre, Dicembre, 



Volume 



MILANO 1819 

Presso Giuseppe Buochea Librajo^ 
Contr. S. Margerita N.^* tio8- 



Halla ftiamperia dì Paolo Emuo Gimn , 

nella contn di S. Margherita^ 

N* ni8. 



# 



e 



ANNALI UNIVERSALI 



FASCICOLO XXXIV.. 






Ottobas e NorÉMsnÉ rSig 



h'- •■■■■. 



251 



I II I i ti I f ti ■ I 111 in É^yfw»*^ 'Il 1 ifiltll ■ iiii^ 11^ 



Sìprìa delta malattia detta skriliepo^ ossia, 
di una particolare forma di sifilide mani^ 
festatasi in etlcuni distrétti^dot'Ijitiorale 
IlUriòo; M Giambattista Cambimi, dòit^ 
in Medicina^ 



INTRiSDtrÉ lustriti 

' . ... , 

F ra le tetiàlerùsissinve malattie « a 6tii disgtazia- 
lamente sogjjiace' T org^bismo umano vivente , dt 
molta importanta sono certamente qaelle ^ le quali , 
provenienti da uUa causa comune e generale por^ 
tanoil guasto e fa desolazione sopra intiere popò^ 
Iasioni^ rendendo mute e deserte le pi& bielle pro^^ 
vince, o deturpando il florido abito esterioìre di pò* 
poli i pia ben conformati e robusti. Riandando la 
storia della schiatta umana sofferente si rìscoaCraao 
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«ikscriiti co» 'eloquenti penne molti tristi esemp} 
delie prime, come pare si ritrovano molti moau« 
menti schifosi js. desolanti delle. $eà:>ndes le quali a 
diverse epoche furono osservate dai nostri antenati* 

Il morbo j che verso la fine dello scaduto secolo 
si sviluppò nel distretto di Skrilievo, villaggio si- 
tuato neir lUirio , lontano da Fiume due leghe 
circa verso levante , ed una lega circa distante, dal 
mare ; morbo che si diffuse poscia nelle province 
circonvicine , indi a gran parte della Croazia, e del 
circolo di Ragusi , ove per mala serte imperversu 
tuttora^ merita senza dubbio di essere posto nel nu« 
mero di queste ultime, e tramandato alla memoria 
dei posteri. Deturpava esso in istrane guise, e con* 
taminav^^, ;Cop • laoheplicì pustole e con macchie 
schifose d'qgoi genere ^ la superfiofe cutanea e le 
forme esteriori delle vittime infelici., che avevano 
la mala sorte di restare infette. Produceva indi delle 
esulcerazioni che si estendevano sino alle carni, cor* 
rodeva le ossa, distruggeva talvolta Forma per anco 
del naso, delle labbra, della bocca, della lingua, degli 
orecchi e di altre membra , riducendo le persone 
misero spettacolo di mostri informi. 

Nel mese di giugno dell' anno. iQoo , Y eccelso 
Governo, ricevette l'infausta notizia dell' invasione 
di questa desolante malattia nel distretto «unnomi- 
uato , e non tardò un istante a spedire a quella 
volta il protomedico signor dottore Massiche ed il 
chirurgo FendleTi onde assumere delle esatte infor- 
maziopi «ulla sua indole , per deliberare in seguito 
intorno alle misure da prendersi, affine di arrestarne 
\ progressi ed estioguerl^i. 
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Il protomedico Massiche nel giorno aS taglio » 
produsse un rapporto sullo stato della malattia me- 
desima 3 il quale ritrovasi espresso ne' segnenti ter- 
mini : 

Relatio. 
« Vigfesima quinta julii^ me cuià domino Fendler 
» primo' urbis Flumihcensls chirurgo in districtam 
9) skrilieri con tuli , io indolem morbi conta gic^i 
^ ibidem grassantis iiiquisiturus ^ eurifkque accurata 
9» per biduum instituto examine ad luis venérédè 
99 prosapiàm pertinerè haud dubito. Fayent huic opi* 
99 nioni , eamque ad evidentiam demostrant « origo « 
» progressùs^ et praesens morbi statiis» qui , juxU 
9»- relationes personi^ fide dignis accèptas , e Naùtis 
jr finito bello turcicb a Danubio ante octenium rc- 
9» deuntibus ad has oras delatis^ prinio in Skrilièvo 
» obseryatus ^ et inde successive ad vicinas po^ses- 
99 siones y ad alia remotiora loca ob continuum et 
ce promiscuunk^vill^rom populationuni commeircium 
ce propagatus fuit ; ita ut enormis incolarùm multi- 
9» ludo ab eod^m, absque sexus , aut aetatis discri- 
9» mine , cum infinita symptomatum varietate affii- 
9» gantur^ quae sunt: dolor arthriticus qui acccssum 
99 morbi plcrumque praènunciare soleft 3 dein emore- 
99 scentioe cutanea;, scjbies, macula, escharse, ulcera 
99 saniem pessimi moris fufndentia, tnmores glandu- 
99 lare9> fauces, axillasj inguiua^ extremitates eie., oc- 
99 cupantes , tesliculi venerei et alia innumera. Ut 
99 ulterioris tanti^ tamque perniciosi morbi progres: us 
99 impediantur y eodcm afflicti percurentur , et sani 
99 praesertim venturi , illi methodum antivcneréam 
» opponendam infectos a sanis separandosi curamque 
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9» eoram artis peritis quantocyas committendam esse 
m opinor. » 

Flùpatìnes a8 julii i8oo. 

Massich, Protomedicus* 

In yista dì tale rapporto» l'/eccek^ Governo Anyib 
loito nei villaggi 3 ove infieriva maggiormente il 
snaie » alcuni chirurghi ^ acciò prestassero intanto i 
soccorsi che si credevano opportuni; indi convocò 
un' adunanza medica per concertare le misure da 
|irendersi , ed il piano di cara da adottarsi. Come 
solitamente accade nei consessi medici, varie furono 
le opinioni che insorsero in questa adunanza» e varj 
per conseguenza , i metodi profilatici e terapeutici 
proposti. Il volgo» che anch'esso vuole la sua parte 
specialmente in occasione/ di malattie epidemiche e 
contagiose » riguardava lo skrilievo per una scabia 
malig(ia. Un medico chirurgo» poco dissenziente dal 
volgo» la risguardava come una rogna inveterata di- 
venuta in progresso putrido'-maligna. Il dottor LariSy 
protomedico a Carlistadtb» opinò che fosse uno scor- 
buto epidemico. 11 dottor Leonardo perdoni con 
una erudita memoria assunse di provare che il male 
era la i^era lebbra di Scio. Anche il consigliere Pie" 
tro Frank al ricevere dei primi rapporti» ebbe il so- 
spetto» che questo contagio potesse consistere in una 
specie di lebbra* Il protomedico Massich infine lo con- 
sidero come un contagio scabbioso- venereo. 11 consesso 
medico pertanto convocato per la prima volta» in* 
certo della malattia con cui aveva che fare» doveva 
pure essere incerto nelle indicazioni » e negli indi- 
cati. Conchiusc intanto che si dovesse attenersi ai 
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jKirgaDti clriistici^ come alla brionia» alla gialappa ^ 
alle decozioni di piaote che mostrano qualche aziona 
aalla pelle^ come p* e. . quella di bardana^ di lapillo^ 
'di stipiti di dulcamara coli' estratto d'itide pala- 
stre^ e al siero di latte. La dieta doveva essere di 
<;arDÌ fresche e di vegetabili. 

, Ma intanto i^lla sopravvenienza della primavera del» 
Tanno iSpi^ il.niorboj che si riproduceva per con- 
tatto» mostrossi ribelle piìi che mai agli adottati piani 
terapeutici » e si diCfiise con istraordinaria celerità ^ 
in modo^ che in meùo di un mese^ oltre il distretta 
di SkrilieVo « invase anco quello di Buccari^ di Po- 
to Re di Fiume , attaccando un terzo almeno della 
loro popolazione. Imperciocché risulta da un rapporto 
presentato al Governo dal protomedico signor ilfii55cc^, 
che in una popolazione di appena quindici mila in- 
dividui ^ quattro mila e cinquecento erano i grave* 
mente infetti^ senza rammentare molti altri^ i quali 
indotti da mal concepiti riguardi , per evitare una 
visita medica ed. isfuggire una cura comandata ^ o 
tenevano a bello studio celato il male^ e si erana 
sottratti . nei boschi » o nelle alpestri rupi vicine. 

Nel mese di giagno dell' anno stesso , il contagio 
dilatandosi cotinuamente , eraisi . già impadronito 
delle signorie di Grobnico» di Fucino^ di Yinodol e 
di altri luoghi circonvicini: cosicché la commissione 
s anitaria trovò y che i|i una popolazione di circa 
trentanove mila abitanti 3 sei mila erano gV infermi 
nel sommo grado del male^ ed otto mila circa gì' imi 
petiginosi nel primo grado. 

Allora fu che 1' eccelso Governo , allarmalo dalla 
rapida diffusione del contagio, mi onorò dell' in- 



cambenza^ di trasferirmi nel centro del male, onde 
osservarlo davvicinoj e proporre in seguito il metodo 
di cura che avessi creduto opportuno. Prestatomi 
agli ordini superiori^ e fornito di un numero sufE« 
ciente d' osservazioni , sottoposi alla saggezza della 
superiore autorità la descrizione del dominante con« 
tagio^ ed insieme la mia opinione su il suo carattere 
e su i mezzi pia facili e meno dispendiosi per-estin^ 
gucrlo. • 

Il terrore e la desolazione , ehe questo morbo 
aveva sparso in questa parte dell' Illirio , ed il ti* 
more da cui erano compresi i popoli vicini dalla 
minaccia di rimanere essi pure invasi ^ non poteva 
m meno di commovere V animo generoso di S. M. 
TAugustissimo sovrano che ci governa^ e di indurlo 
a stendere pietosa la mano in soccorso de^ suoi sud- 
diti. Ordinò quindi in questo stesso abno^ che si 
prendessero pronte ed energiche misure onde arre- 
stare i progressi del male, ed assegnò ragguardevoii 
fondi onde salvar migliaja di sudditi dagli orrori 
ai quuH erano in preda. 

Ma qualunque ne sia stata la cagione ^ le bene- 
fiche 4 sagge e provide disposizioni del gran Mo- 
narca y non ebbero che vantaggi effimeri e non ot- 
tennero lo scopo prefisso. Il contagio^ che se ne 
tacque senza essere estinto^ si riaccese di nuovo con 
minor ferocia bensl^ ma non con minor danno^ inva- 
dendo a divetse riprese^ le circonvicine province della 
Croazia^ del Cragno^ e delle coste marittime dell'Istria^ 
dorante le passate guerre desolatrici , é la soggez- 
zione deir Illirio a un Governo straniero. 
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Ricondotti finalmente questi avirentiirati popoli 
SQHo il pcimitivo lóro governo, una propizia >ort0' 
ficondotae nell'anno 1-8x65 ii f^ generoso dei mo« 
sàrciii a visitare i' suoi èuddìti deir Ulirio. Il ficC 
gelU, che desolava le itifette viìtime innòcènlt ^ 
e 'Che prive per oot^ in dieci annt d' o^ni soc* 
córso , gemevano nel dolore , e presso al letto 
della morte , comm<yd»e -ri suo cuore , e destò nella 
saa mente il disegno dì estirpare radidalmente la 
devastatrice epidemia: S. M. I. e R. adunque, de« 
creta i fondi necessarj , ed ordina che sieno eretti 
quattro ospitali capaci di contenere dae mila infermi 
circa , dove fossero gì' infetti di mano in mano e 
da appositi medici e chirurghi assistiti , e cur&ti^ 
Grandioso esempio di beneficenza, e fuiìci quei po- 
poli che nel cuor del principe trovano simiU senti- 
menti'd'amor paterno!'* 

I19 tanto che l'Augusto sovrano profonde i tratti 
della.. sua generosità.^ l'eccelso Governa intento al 
lodevole scopo di estendere i confini della scienza 
medica^ si compiacque di conferirmi l'onorevole in* 
carico d' istituire daglt tsptrimttui sopru venti am^ 
malati^ gravemente' ih/etti dalh skrilievo » per con^» 
testare se in ajuto uUi finora usati rimedj se ne 
potrebbero surrogare dei pia efficaci. E questo suo 
divisamento fu tanto più sagace, in quanto che co- 
nosceva , che r inveterato morbo in molti casi re- 
sisteva ostinatamente agli ordinar] rimedj. 

Bramoso di cooperare per quanto per me si po« 
teva alla salvezza di quelle vittime sventurate, rn'ac^ 
cinsi con tutto Y impegno ad adempiere le sagge 
dvterminaiioni del Governo, ed ora cedendo uU* in- 
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yilp di molli amici « caltori dell'arte laldtare» id 
m' induca a pubblicare, e riprodurre cod nuove Oi<*' 
aervazioni la storia e le mie idee, che pubblicai in 
altra epoca» intorno a questa malattia che mi |»iaco 
chiamare thrilievo » dal luogo in cui ebbe il primo 
suo sviluppo. Mi chiamerei contento se potessi spar-» 
gere qualche luce sulla diagnosi e sulla cura della 
medesima 3 che T inesperienza confonde tutt' ora con 
malattie divenissime , e che V ignoranza tratta eie* 
camente con illimitata profusione di rimedj peri« 
colosi. 
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sintomi forieri che seirvono ad indicare, ctie 
i varj individui furono già attaccati , ossia i prò*» 
dromi dellMnvasione dello skrilievo sono i seguenti. 
GF infermi sorpresi da un mal essere universale ao« 
Cusano, per dodici , quindici e fino anche a vènti 
giorni, dei dolori. pia o meuo torti alle ossa ed in 
ìspecie a quelle della spiuA > delle braccia e dello 
gambe , i quali dolori sono piii intensi alle artico** 
lazioni, e s'aumentano ed infieriscono singolariUentO 
durante la notte. Contemporaneamente molti acqui* 
alano un tuono di voce piii rauco ed inghiottiscono 
con qualche stento e difficoltà. Il velo pendulo pa-* 
latino ed anco il palato stesso, Y ugola e le ton-* 
siile acquistano una tumidezza marcata ^ divengono 
flosce e prendono una tinta rossa. GF infermi , tro« 
vandosi neU' inganno > e «redendo che queiti insi^* 
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iiosi accidenti cUpendatio da reuma o da raffreddo* 
re 9 attribuiscono la. loro raucedine e la difficolth 
d' inghiottire ad una lieve angina « o al prolunga- 
mento dell'ugola* 

. 2. Ineseguito compariscono sotto la forma di pic< 
cole strisce o lineette bianche delle minutissime afte; 
le quali attaccano le labbra, e particolarnlente Fin-^ 
feriore. Queste afte esaminate con lente appariscono 
coperte di materia biancastra. Simili strisce^ che ia 
prima o non sono osservate^ o sfuggono lo sguardo 
di chi le ricerca, compariscono dopo pochi giorni 
sotto V aspetto di afte più estese in alcuna delle 
province della bocca 5 si dilatano quindi con molta 
srapidità, ed arrivano in alcuni casi ad esulcerare 
in breve tempo tutto V intemo delle guance e le 
laU)ra , ma pia comunemente l'ugola, il velo pen« 
dulo e le tonsille : la voce allora diviene più bassa^ 
e rauca» ed in taluno si estingue pur anco* 

5. Alla comparsa delle ulceri nella bocca , per 
V ordinario i dolori osteocopi cessano totalmente » 
oppure diminuiscono assai e si fanno piii sopporta* 
bili. Si osservò per altro qualche raro fatto , in cui 
a fronte di questa comparsa delle ulceri , i dolori 
Biedesimi invece di scomparire o di scemare accreb**. 
1>ero od incrudelirono durante tutto il corso della 
malattia. 

4» Progredendo il male, e ritenendo la sua sede 
limitata nelle fauci e nella bocca senza prendere 
alcuna deviazione, il processo ulcerativo getta delle 
radici pia profonde e si dilata. (Comincia a corro- 
dere e a distruggere V ugola , il velo penduto pa« 
latiyiO^ le colonne del palato, le tonsille e le altre 
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parti molli acl}aeentT ; gaadagna indi le cavitit p0«* 
steriori delle narici ^ intacca 1^ membrana pttuka* 
ria y poscia le ossa spugnose e . le altre vicine , pet 
cui cola dal naso una sanie icorosa e fetida-, quale 
suol gemere da ulceri con cane. La malattia alle 
volte iassi stazionaria , traendo in questo stato ftt 
varj; anni le sgraziate vittime una penosa esistenza. 
Torna in seguito a progredire sulle parti' vidne^ 
e non furono rari i cksi in cui si vide distiHiggeré 
il naso 5 gli occhi, le palpebre, le labbra, tutta là, 
cute delln faccia, le orecchie e le ossa prossime: 
Simili guasti della faccia e delle parti superiori delU 
macchina si rimarcano con qualche frequenza, mas» 
8Ìme in questi ultimi anni. La faccia in questo- statò 
ulceroso è spaventevole , acquista quael^ delle Ala* 
gosità rilevate , e geme continuamente una mateVià 
purulenta, viscida e fetente, lanate, laiciata espo^ 
Bta air aria-, si converte in itchtfofte croste nere d 
verdastre» 

5. Talvolta da simili esukerasloni viene separata^ 
una specie di linfia concrescibile) che agglutina, e fa* 
aderire fra di loro le. parti contigue. Io potei ve* 
dere in varj individui le palpebre lirsì aderenti al 
bulbo dell' occhio » e fra <}i* loro- le pinne del- naso 
agglutinarsi insieme e prodafrelVibbliteraBiióne com* 
pietà delle aperture anteriori delle narici stesse; po« 
tei pure sovente osservare F unióne delle- labbra in 
modo da non lasciare che una sola e picoolà' apOD* 
tura per l' intfroduzioae' degli alimeiHi. In* ahri V e« 
sulcerazione del. mento discende pel collo, ed «sten* 
desi sino alk clavicole ed allo stemo, ed in questo 
caso ofidiuartaniente il sottoposto tessuto celluRure e 
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fibroso s' irrigidisce 3 s'ingrossa, si contrae e si cqn^ 
verte in una sostanza dura ,, legamentosa « la quale 
ora si divide in tante distinte funicelle o briglie » 
ed ora si dilata sotto l'aspetto di larghe aponeurosi* . 
Qaeste produzioni legameatose^ ristringendosi in sé 
stesse 9 congiupgono. insieme > ed attaccano il mentQ 
allo stemo, ed alle clavicole « per cui resta impe* 
dito il movimento del collo e la rotazione del capo. 
£ipalmenjte le stesse produzioni nate dalle esulcera» ^ 
ziopi delle fauci e delle labbra , stirano e contor« 
cono le labbra ate^e in varie direzioni, in guisa cìk9 
Tìpn è v^ro. Ip s/corgere la bocca stranamente defor- 
me, ora colla sua^ apertura obbliqua , trasversa, ri- 
stretta ed- irregolare , ed ora colle labbra rovesciate 
aU* infuori e cougluUnate al sottoposto tessuto, pre« 
sentando 1' orrida spaccatura della bocca. Così pure 
estendendosi 1' esulcerazione sino alle palpebre in- 
feriori, e convertendosi il tessuto cellulare nelk dura 
sostaiiza legamentosa , le palpebre stesse vengono 
raresciatfB all' infuori, e stirate all'ingib, per lo pia 
obbliquami^te.j restando incollate e aderenti alla cut* 
sottoposta. 

6* Ma assai più. di frequente accade che nel prin* 
cipio d^l processo esulcerativo alle fauci , e dopo 
piccoli progressi del medesipao , il virus dalle fauci 
ai traspoi^ , e si. sparge , con un prurito generale , 
alla pelle, scoppiando, al di fuori con 1' eruzione di 
piccole pui^ule, di bolle, o- sotto forma d'altra im- 
p^Mginet In questa caso i guaati esulcerativi alle 
fauci cessano, o, se il male è di già molto avanzato, 
diii>.ii)uÌ!(COiio e si sospendono a misura che germo- 
gliai sulla superficie cutanea la pustuto#a- eruzione* 
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Barissimi sono i casi in cui apptarìscano j e decon^ 
rano simaltaneameate , le esalcerazioni alle fauci e 
rerozione cdtanea. lo osservai centiaaja d' infetti ^ 
i quali presentavano l'ugola, il velo pendolo » o !• 
tonsille distrutte per metà e cicatrizzate, e confet- 
tavano con voce unanime, che i malori della bocca 
e delle fauci ^ ai arrestarono alla comparsa delf^ra- 
:^one alla pelle. 

7. L' eruzione che manifestasi alla pelle va sog- 
getta a non poche varietà* In alcnni individui è 
formata da piccole macchiette simili a quelle che 
risultano dalle punture d' un ago , o non diversifi- 
cano gran fatto da esili lenticchie, aventi nel loro 
apice un color bruno. Per lo pib assume la forma 
di una vera scabbia , ma diverìdfica da questa ', in 
quanto che non cagiona un prudore tanto forte « 
per un colore rossastro suo proprio , e che s* avvi- 
cina al cupreo, e per una certa densità, ed eleva- 
tezza che acquista la cute laddove si manifesta. Essa 
non comparisce mai, ne fassi confluente -fra le dita 
delle mani, ai carpi, alle articoUudom eSlfle la scab- 
bia , ma invade la faccia , la pelle capelluta del 
capo, la fronte, la regione mastoidea, e posterior- 
mente alle orecchie, ¥ intemo delle bìraccia , delle 
coscie, gì' inguini e le parti vicine. Le pustule so- 
litamente sono aride e secche , e sotto uno strofina* 
mento cadono in minute scaglie furfuracee. Nei sog- 
getti molto dilicati e sensibili , ed in ispecie nei 
fanciulli , la cute negli interstizi delle pustule as- 
sumeva un colore rosso-cupa 

8. In altri casi V eruzione consta di tanti aggre- 
gati, o congerie di minutissime pustnlette« o boi- 



ìicitie miliari di color rosso^gialHccio, circòDdate da ' 
un cè'rchio rosso-^cupréó appena rilevale dalla super- ' 
ficié^ svL cni spuntano' e fdrmansi delie ' macchie' dre'' 
io chiamerei erpèiifornii, Difletisce ' questa eruzióàe 
dalle vere erpètiche,' prfnkilj perbfaè -non ihdti'ee quel 
prudore intollerabile '/ e qiiel senso- di - ardire • di' 
tensione e di ustione che suole accompagnare Ic-di- * 
verse specie dì erpeti, indi perchè non hanno là 
loro mobilita é' fógàci'ià y né scompariscono minaè- 
ciaudo i visceri 'io terni come i^ medesimi. ' Questa 
forma d* eruziotìè "dello 'skrifl^^o •fiiahifestasi' a -pre- 
ferenza alle regioni delle scapole, delle clavfcòle, 
dèi cubiti, dei gibocéhi / 'SiiH' o^sò'saCro e ^i ma« 
koli. Progredéndb''{l nialò là congerie di minime 
vescichette si - Alata 'a pòco a poco , assumendo la 
forma di'inacthie isola td di varia grandezza, i bordi' 
delle qu^li àcino •assai' f5ìi- rilevali , di colore pia 
rosso e fomitf d' una congerie più numerosa 'di pa* 
stUlètte. Da -queste -macchie esala un certo Umore ^ 
il quale bbhvertesi' itt'una sottile pelliccila che ri- 
petutamen te si stacca e ^i ' riproduce. 

9. In 'allHM «oggetti , invece di qneste bollicine, 
T'etiizione àSàittiie li^'folrma di macchie circolari più 
OMefio' rilevate dalla superfìcie cutanea ^ della gratli- 
dézza ordinfifivm^nte di un soldo, d'un dolore rosso 
cupreo, od azzurrognolo; e per lo più infossate nel 
centro. Sotto lef' medesime la pelle acquista una 
mollezza- qaaisi sptf^nosa più o meno consitlerevolc. 

^o, Mon è raro altresì di vedere a comparire l'e- 
ruzione cutanea sotto la forma di macchie superfì- 
cìuli di •molta 'astensione, e sparse* sul dorso, sol 
petto, sui lombi e sulle natiche^ del colore del caffo 
Annàu. FoL XII. i*. 
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tettato (cphelis .umbrofa). Nelle medesime Tepi-- 
durmide alle volle è li«ci volley olle raggrìozaU ed 
alle volte staccasi in minatissime scaglie furfaracee. 
II,. Nei ]^§m)>i|ii appyBi)^ Qftti T infezione si ivi- 
l8ppH sepip^^ .(;qa .ma evi|]iiH>n^.rà>polatosa, di un 
rosso-cajpco , principalmente sopra, le natiche, nelle 
inguiaaglie , oelF ioterao delle cosce e sulle parti 
inferiori dell' addome, accompagnata dal distacco 
dell' epidermide e da forte bruciore », che si può ar* 
guire dai cpntioui gen^iti del b^iQibiao. 

.12. Comparsa alla cute queste varie forme d' e- 
ruzione , * gì' infetti persistono stazionar) nel mede* 
simo s.tato pel corso di molli mesi /éi anco di varj. 
«nuni. £ssi d' aliroipide non soffroerò gran fatto ; la> 
loro costituzione in generale non subisce la meno* 
ma alteratone , ed attendono senza incomodi ali 
solite loro incumbenze ed ai consueti lavori. 

i3. Ma finalmente al secondo o terzo anno dopo 
la comparsa dell' infezione 3 spuntano qua e Ui, sulla 
faccia > sul petto , e particolarmente sulle: braccia ^ 
sulle cosce ed ai piedi dei' piccoli bitorzoli, o tubcr« 
coli di un .colore rosso cupreo, i . quali a poco a 
poco diventano più. grossi e pi2i rilevati , e pren^* 
dono V esito della suppurazione , nel qual punta 
rassomigliano, in qualche modo al yajuolo. Per qual- 
che tempo 8on9 essi accompagnati da acqtissimo 
dolore 3 ma di breve durata. Giunti a si^purazionc 
si espandono gradatamente sin che si convertono in 
ulcere di varia profonditk, dalle quali geme una 
marcia fetida , oppure restano coperte da crosta 
mollo dense simili alle acorose o tignose (lichcnes). 
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Sr4* Cosi pure d^iUe bolle o macdiie circolari e tpu- 
gnoie j ia progre^sp tr^p^la uà icore acre 4. da cu^ 
viene > cor rQ9à U peib?» ^ jn yaxi^ guise profonda- 
mente fftiilcp.i:a|j^-^alvQlia ,iyel ^s^lo cellulare adi^ 
poso si ibrmanQ de^ ik|4ì Bi6fce|Llil^li col tatto sqU 
ianto..Queftti 4 pQc^. 9 [y^po . ^' jngrandispono » dU 
veo^ao dolorosi , si ^J^v^iK^ sc^ra I9 pelle ed .^ 
sumono la forma 4ì girossl f^rpnpoli* Qcfpp' qualità 
tfmpo. lappura»^, fi, si ap^poo c^ri largo foro 5 final- 
mente st ^obvectPPO> IP una piaga con bordi rialzaJ^i^ 
rovesciati e fungosi. . 

i5. iQaakn4o poi l'ierxiziQno prende 1' aspetto ma», 
cnloso, erpetifortne ( vedw n. 8), la cute sottopoata 
diviene a gniido a grado tuaiidae.molle; fpa.lepu* 
stuie agglomerate spuntano delle bollicine e delle 
piccole pi^minense tubevoso » le quskVi a poco a poco 
s' ingrosAMio. e si esulcerano/ e gemono 46di una 
maceria fluida. e4 acre» la quale facilmente si rap- 
piglia e «i; conserte, in grossa . crosta, di varia lar- 
gliczui 41 . usi coJ/OTt per lo piìi bruno q nerastro., dai 
lati delle quali trapela per qualche tempo un umore 
marpioso. Tutte que&te croste, sono circondate da un 
cerchio di colore rosso chiaro, non dapno {>rurit9^ 
e non. sono dolenti se non sotto ad.u^ua forl^ com- 
pressione* i-.. t . ■ 

• lé. ]>opo qnalclie tempo ' aimiK .cro^t/B loglìOno 
staccarsi a poco a poco , ed alla loro «caduta com- 
pariscono dalU ulc^e piìi o meno profonde. Qitcsi? 
si'ricoproiie po^ia di miove croste, le quali cadono 
di' nuovo per dai- luogo suecessivatnonle ad altre^ 
Alcui^i, filXciti da molto .tempo, alla- caduta delle cro- 
ste offrono la sottoposta ente tjaimida, proti^erantf 
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o molle, di un colore rosso violaceo/ e tutta sparsa 
dì eminenze tuberose e d' Infossamenti. In scgait^i , 
ed nnclie dopo alcuni mesi» dalle macchie s' innal- 
sano delle escrescenze fangose gementi una sanie 
icorosa j e poscia si coprono ' di '^ croste' somigliaD- 
ti^ime alle leprose. In altri casi finalmente alla ca- 
dntat delle crohe5"la sottoposta cute apparisce elea- 
Irtezata ed illésa V e semplicemeniè mancata e tinta 
di an color cupreo vivace e lucidol I margini di 
queste macchie restano alquanto rilevati » e conser- 
vano un color rosso piìi carico. Iti quésti éasi, non 
di* rado nei luoghi circonvicini ^lle superstiti cica- 
trici e macchie, spuntano delle nuove eruzioni della 
medesima indole» '4e quali percorrono lo stesso pro- 
cesso. . ► . ,. 

17. Le ulceraaoni che succedono ' alle escrescenza 
tubercolose nodose » ed alle macchie circolari della 
cute» sono sempre profonde» sordide» bavose e cogli 
orli' corrosi ; danno una materia - viscida e mucosa 
oppurie una-isanie sanguinoleata. Sopra le medesime 
alle volte s'innaleauò delle fungosità» le quali tfon 
, cedono ai coniObi escaròtici » oppure se rimangono 
anche distrtfCté ripullulano prontamente e più rigo* 
gliose di prima. Queste esulcerazioni tutte restano 
circondate da un cerchiò rosso od anche rosso oscu- 
ro. Esse non cagionano dolore di sorta» se • aon sono 
irritate » ed in - occasione che si medicano. Io vidi 
una giovane vedova coperta da quattro anni di schi- 
fose croste ,la cute» (he aveva alle pudende un' esul- 
cerazione della ^larghezza d' una palma di mano » 6d 
un' altra vastissima che le aveva corroso il polpaccio 
della gamba sinistra ^ eppure essa non accusava al- 



tuti dolore» Vidi pure .un'altra vec<:hi|i2» a cui da 
ulceri; 4i simil .genere era. stalo corroso e scarnato 
un piede dalle dita sino ai maleoli^ coipe vidi uUra 
' donna « alla quale da altra esulcerazione vas^ssima 
fu distrutto profondamente tutto ìà tessuto cellulate 
adiposo delle natiche 3 ed arnbcflue assicuravano di 
non sentire che una • leggiera sens£\2Ìoue incoinoda. 
i8. Oltre tutti questi modi prot€;i/ornii. eoa. cui 
lo slgrilievo si naos^ra a^la superficie ^.d^l corpo^ Q^- 
*nif estasi esso pure in una aK>l.M(^dipje d'infetti con. 
condilomi . di.,. straordinaria' .Ifinghezza .e con porri 
all'ano. In generale le pa|:^.i..,g^njt^li e le provìnce 
adjacenii vengono attaccale piìid/l, frequente. nelle 
donne che. negli uomini. .Parecchi portano aUrc^^^ 
in fronte la cosà; detta corona veneris^ ed altri hanno 
lo scroto enormemente tufnefatto. 

19. Le esulcerazioni vaste e profonde degli arti 
e delle loro ^ticolazioni , come quelle della faccia^ 
del mento 3 del collo ( ved. 116) non solamente» 
deformano gli arti stessi , ma. .ingrossano ed irjigl* 
dissono. ;^ltf;e$^,. il ^sottpposjto tessuto cellulare e. fibro- 
so ^..Ipr contraggono, e lo conye^tpno nelle dette prg;* 
duziiini legam^qtose ^ che riuniscono poi le pa rli 
vicine,^ fra ]op^ . /stirando, ora l'avambraccio verso, il 
braccio , ed ora le gambe alle coscie ^ e ritenendoli 
immolnlmente. aderenti ed ancbilotici. 

ap. Quando le ossa non sono situate li^ngi da 
qu<;s.te, cpulcerdzioni coli' intermezzo di quaptit^ di 
parti mollij ne vengono facili^aente attaccate^ e pas- 
satio alla carie« Quelle che restano affette a prefc^ 
rcnza sono le ossa del cranio ^ ed in ispecie il co* 
ronule , le palatine, le spugnose. e le nasali. Io potei 
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osservare ili due -donne giorant e cfi buona costiCc^ 
%ioDc il frontale affetto da carie' , e pertdggiato a 
Igaisa di cHbro 3 per cui attraverso il fliedcsinio 
ÌM;orgevasi la dura meninge ; osservai lo stesso fen^ 
meno nelle parietali d' un vecchio. 

21. In questi [individui 3 in cui la nltilàttht ò\ è 
prolungata a molti anni 5 e 1' organtsibo ttM (ftiiììi 
è stato intaccato profóndamente , )é òisà itfAe sbg- 
giacciono o degli sconcerti più niMftaii tièlf 'fneimò 
loro tessuto. In alcnbl perciò si Hsv^lbilb degVi* 
acati doloVi éràteocdpi' che si esa^i^Hrbanò néttAWtte^ 
io altri si gonfiano ' enormeihenve ¥è'ìkrtìéo\to\ònì', 
ed in ispecie quelle dei cubiti, déTIe'^iiidécfhta , e 
quelle dei tarsi colfé t^ie, in altri iAvèc^!iMfi^ros« 
sano le diafisi delle ossa lunghe delle bmcfa e delle 
gambe. Talvolta queste stesse ossa cilindrrcbe assn- 
tnono una forma piana , e s' allarg^ànb' 'A¥ niò^to ^ 
alle volte » ed in ispecie le tibie, s' ingro^ano e si 
curvano 3 senta che gP infermi abbiano - prerentiva- 
mente manifestata veruna traccia' di 'tàcfiitide. Nel 
distretto di SkrilieVo si trovah>nò 'i>òètil ^InritflàflMi , 
nei quali fossero còmpane delle èèoaffiMÌ:''fi6r distretti 
invece di Fucirife, di Grobnico, diT*dH[6Rlec. queste 
esostosi, tofi e nodosità si rinvehnefb 'in Iquasi tutti 
gr infermi ch'erano affetti da qualcB'e té)npò.'Sf 'tia 
un solo esempio dal quale risulti cheti hWriSb abbia 
prodotto fragiliìa nelle ossa. In quesito 'é^ifiossi Tosso 
del femore , ma' riuc(i^si poscia colfè róiy Ibnèe^Sclla 
natura. 

2X Fra le migliaja dMnfetti cìic Vni venfie dat# 
d' esaminare , ne vidi un solo a cui sopravvenne 
la blenorragia. Manifestossi questa ali* essi c'r^arsi d'una 
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értiztoiiè pustolosa 5 Hi tnficrà coperto il siio^Gòi^o. 
Pérsblèlte' essa pW^'^errto ^i ^ inesì cìrcàf-tLon lorte 
tyrtrcfoHé nclf éntéUtfre lè^òrìnè^ e eoa iiiìò *^aifrà« 
rato - tumore allo terbio ^ ìndi scòmparre ài rÌGom«- 
pariVé-'Aèlt'Waziòhe kt^àicttlUè. '2]PSr7n^«mi''tief primo 
sta^o deir itàfietioné ib Mh oàUòrv^ giMMaV'tHW^ 
paHre r òttalmia, come stiòié éccaIMref tal <^okii liofile 
àfTezioifl ^ftfiUiiché ot^nm'er lii ùtt ^àib mtMo 
vidi uii uomo , il quale'. 2Ìrei^k dei ' 'tiimdifomi '4if- 
Tanò^' ed il' penè/eudraiém^nte ingrossuto t- ié^ 
petto' d'uha' grande ijA^Dtfiii di porri avviciniti -^ 
tini àgli altri, id i]tìòdò''dd '^oiùigflTaK '^ 
nocchia di granottirco'; egli ' tfercS Qt dlè\IHÌ^^k'^ 
condilomi e porrti^^tìèiido'tè parti ài v«j[)oH'9Ì'«biro 
iicceso/ in seguito ól'éXLh IM ami ito 'dà'uttà grttVilh 
8Ìma''ótt^lmia, qliindrHiii ' uda^' perfetta idecftlil' 

a8*. NeV decono della mia- pràtica nd IrattatneEMo 
di questa lue, n;ii avvenne di veiéfè £ih^e -casi; dei 
quali alV esterno del corpo 'degl- individui attaccati, 
prese una forma singolare e inerttevole# essere -ri- 
cordata. Nel ^dtié pritei in cui ebbe un decorso lun- 
gbissinrov 1a cu^c tùttir degl'infetti si fece'veiish- 
mente lejprosà ^ è^ ciàddero tatti i capelli , ma fli^ 
neamcttii del voltò petò nónF'si deformarono^ -riè Bé& 
frironò alteràSiiòh€^'tllciIriàr le^ facoltà intellettii^liVN^i 
terzo 4 un giovine^ ròbùs^bV' che soiTrì delle- va^te 
ulceri' alla bocca •éà allo sitoto , acquistò Ma p#l!c 
una tinta di colore perfetto d* arancio. Nel quarto , 
eh' era parimenti un giovfdé , il q^àlé ebbe- pure 
ulceri e carie alle 'ossh >puólgo$e dèi na^o , la ptÀe 
prese il c<^lore di cenere/ Nel quintò invece un '^d* 
lorc oscuro e comie; di' c'àtné aflumiciata ; iii 'quegli. 
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dijic ul,iip)i,i peli tutti. sono parimente caduti In 
j£uattrQ, individui ahreai le df^criite^ macchie i^iijrjcpp 
J^rtr ^i ^le,varono e divennero prominenti, in.mod^ 
j3ii.i^ssuìpeta,pL configurazione d| grosse fraghe. ^; 

24* |!ji|almente effettuandosi la cicairusazione.clelle 
.ejnil(;era|dQai . cutanee , si^, o pel solo ny^o^. della 
aia}}ra.j(0> per quello dpll' arte 3. la cute nel Iqpgo 
<4f Uà- .qicfi^jzzazione as8up^e,un ,colpre cupreo, ovio* 
.l^ep^j' il quale grado a.gr^dp cambiasi in rp^sp 
xhiaro^ o cplor di rosa radiato co»; delle strisce 
JManchicce^ simili macchie in alcioni presentando ^^^lle 
h^e ^(^mgff^cazioni p dei marmoreggiamenti. In;se- 
jgliìto dopp-^alciini mesj;, ed.. pliche qualche anuo , 
scoapani^pgni. ti;accia 4)i'^rpMQ.vnella macchiarle per 
^timo PiQ^suoi bordi; fM^ invece^ resta la cute mar« 
cata d'.un pallido color .^ bianchiccio , o qii^^riccio , 
.pra-incrfAp^ta. e contratta , ora rarida, secca jt Incida 
al- par di pergamena., 

25. La moilattia. di Skrilievo da noi finora de- 
scrìtta..,, c^jiservò costantemente nei primi %nni della 
«uà. coQ^parsa tutto l'apparato dei sin^onii, men- 
tovati 'y collo trascorrere degli ann^ , cio.è verso 
ra9nA,ri8o6 e 7, sembrando che il contagio si fosse 
jP^so .meno diffusibile e ineno attivo, apparve essa 
iflù^alcuni individui sotto un vario aspetto, non ri- 
tenendo sempre quell'ordine e quella regolarità ne' 
suoi fenomeni che la distinguevano negli anni, della 
rapida sua ^propagazione. 

26. L' eruzione psoriformp tanto comune^ nella 
prióra comparsa del male^ che i medici non esita- 
rono a denomipafe lo skrilievo , morbo scabbioso 
inaligno^.o scabbioso venereo ^ divenne essa a poc# 
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a poco tanto, ma, che fra cento ammaUvlv» appena 
due o Uè si fitrov^no presentemente ii^eUi da.que- 
sta impetigine. All' opposto 1' eruzione di macchie 
erpeiiformi qua: « là isolatamente spanè 5 massime 
sitUe ariicolazipni , andò di manQ' in.:mano a rim« 
piazzare la psoxifbrme^. per cui.' più. della, meta de* 
gr infermi ora si .vede coperta da questa, eruzione. 
Le escrescenze quasi vajuolese^. Ife bojle .o^c mac* 
chie. circolari A., nop.f cosi di frequento, dal 1&^ auj^.uilftt 
zione. passalo ^ fprmarj9 croste acorose. o tignose) 
ma pii^ sovente 1' esulcerazione si cuopre di eifoste 
verdastre o brune « e. talvolta leprose. Le vaste -e 
profonde esulcerazioni depasceii ti le natiche ^ h^ coh 
$cie e le pudende., principalmente nelle femmine > 
come pure le o<e^ornii tumefaasipni^dell^y scroto,. i 
condilomi di straordinaria lunghezza, coljf andar degli 
anui si osservarono as;Bai di rado 3, ma invece le ta>- 
mcfazioni.e le contrazioni delle ■ articolazioni y le an^ 
chilosi'5 V ingrossamento delle ossa , le. .carie"., U; 
esostosi ed i crudeli dolori ossei si resero più fre- 
quenti , e si spàrsero nel maggior numero degF in- 
fetti. 

37. Sic^come per& nella prima epoca dello sviluppo 
della malattia, il contagio : esercitava in non pochi la 
sua azione ed il processo esulcerativo -^ preferenza 
sulle infime parti dell'addome intorno ai genitali, e 
sulle estremità inferiori, cosi si, osservò negli anni 
successivi, MUJft maggiore tendenza. del contagio ad 
attaccare piuttosto le parti superiori,, per cui di- 
vennero pih frequenti le oltalmie , le ottalgie , le, 
errosioni delle palpebre , delle orecchie ^^ la sqppu*-. 
razione del bulbo degli occhi ec> 
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Dei meszi òèH cui si diffonde la skrilieyo j 
e di aUxmn panieolarità cfre lo aecompagnanù* 



. !■ 



28. La deioi^le • «cbifo^a nlalattia testé d'escrit- 
ta« e che lotlo' tutti i rapporti deve consideraisi 
una modìficaaioiie d^llà sifilide ^ come appare dalla 
sua storia j '-e -<x>iné proveràssi in seguito , non ha 
qaeda squisita Todktili^j o facilità a diffondersi che 
hanno mólte altre malattie pestilenziali e contagio- 
se, ttè considerata come «ifiKde tirastaéttési essa dà 
tin individuo all' altro per mexzo del coite ó degli 
organi della generazione » come aVviehe hella sifili- 
de, che évtluppasi sotto le forme ordinarie. Lo skri<« 
lié¥o Md apparisce giailitaai 8k>tto le forme di sin** 
tonti primitivi' di tfifiKde , conie seùo la gonorrea e 
le ulceri 'die parti -genitali. Questi no tohiri', nelle 
rarissime volte che (Compariscono ; sono scnipre con- 
secutivi airinfeeione generale e si manifestano in 

• 

epoche assai lontane dalla primai invasiòne (i). 

(1) Qualora si volesse anco ammettere che il 
virus dello skrilievó si acquisti per mèzzo- del coitOy 
bisognerebbe dire 'cke- viene assorbito ^dai^nùmerosi 
linfatici sparsa' sMa supérficièiiegli organi détta gè- 
nerazione e che spassa ad Jnfettare tutta là macchina 
lasciando ilieii^gH ofgani stessi. In sostegno di ciò^ 
olire a quanh ^si-èdetto superiormènif/è da notarsi 
che la Commissione .medica , in occasione di visita 
di varj idisiretìig^ fece spogliare a perfetta nudità 
tutti gì' individui sospetti tt infezione per Ut loro 
coahitazione con ammalati ^ né riesci a scorgere la 
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' Là sda tmftlliòfle éf f'iftetfU&^per vk dÀt'tcoiii- 
tatto immediato cbiltr persone affette ^ €fa« «óabictinò 
nella' «It^a c^ia ir'ddrmràò ii«llo'. 5tedsd< lètto': la 
iiocca^'è la pérte'ptft^'lKct yi']pìh dèlie t^oiib^ 4i fesftti 
infetti: i teneri 'bafd la édfttiitiftcafìb AS'^ ^{)o$i;^ 
sposi, fra -^éùìiòTÌ t^W^i, 'è ù% kiBÌtì "éAr^H^fSi (a^. 
Le fnailri e té natrici ^ft tifasmèttótid • ài fl^^tiiiwr- 
bini 'C6ÌP aikuaraètttò ., M io verificai ^^fMMo^^t^ 
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TfìehoMi iraccià alle 'pianti ^itail, tehht^ in^nolU 
dei medesimi, pochi giórtii ^ poche seHìinAffe''dopò, 
si sviluppasse la malatiia. *Questò mòdo -^dHriJiziofie 
si effettua alle volte anche *neUa 'sijiiide 'wdinjdfia'y 
fhà ciò e estremamente rato. 

(t) H fatto seguente he sia Una prc¥à:'^Iò f^i 

chiamato a visitare fiXéèrv&He* delta sigriotm'^'y} tf. 

che scoprii infetta daìtà' fntHattia. La padróna' s^i^ 

timorisce e Crede d* esserwf rimasta infetta 'per 

V uso comune che fééè colla serva di mólti ùtìèhsièi 

domestici; né i suoi' ìtìMri èrano vani^ perchè esà^ 

^ninata in hoccH VéóHi '^'Bs prime tMctié dal 

^ale' ; "trascura i miti coAsì^-y '^coi "'quali procurai 

^d^ indurla ad assùmere una cura. Intttneo là niàlàt» 

tia progredisce y e a fronte dMe (afte 'è dèlfé ulceri 

che spuntano nel palato^ hàh 'sfi trattiene d'impH* 

mere dei baci e di ricèfetne da un suo nipótina^^e 

dà un sufo amico confidènte.^ -Jimbéduè potò "^àpfo 

ne restano infitti , e la maìaXtià ^avéva già fattV'&èi 

rapidi progressi , quttndo un bpp&rhtrio ed titii^'o 

metodo di cura, arrcsiollà nello spatiò "pcf&o Hiag* 

• gl'ore di un mese, . t . 
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ia molli ca^i. Alcune madri iofelU diedero zlh Ikce 
i loro bamUni coir infeanone oiedesinuL 
. 2gi Oltre a questi meszi di contatto immediato « 
la malallia. acquistaci eoo nlblta facilità aii^he per 
via di coQitatto mediato, come -sarebbe donkieado 
nel medesilBO letto' ia! cai dormi prima un infetto ^ 
Ye^tendM coi moderimi paqni « seryendo9Ì degli 
stessi utensili, per esempio, mangiando colio stesso 
cucchiajo , bevendo colla medesima tazza , f^m^ndo 
colla stessa pipa ec. 

So. il contagio dello.akrilieyo attacca |u|U /indi* 
stintamenle^e non risparmia veruna condizione, veruna 
«tàydè sesso^JLa classe inferiore del popolo d'altronde 
fi. k pia generalmente attaccata, ne è difficile a scor- 
gersi la ragione nel suo modo di vivere , nella 
.p^cavn^tmza , in cui si- tiene, ed infine néUa.nìeg- 
giore esposizioi^e' ad ^isn «vìoendevole contatto, in 
oni.si t4:ova a preferenza delle' classe agiata. 
> Su Anche nello skriiievo, come in tutte le altre 
..malattie contagiose ed epidemiche, v' è d' uopo- di 
.una predisposizione. Imperci^icchè il fatto ha dimo- 
slrato- che. fra gì' individui «sppsti a questo contagio 
Xt Ufi .furono di quelli i quali l'acquistarono, qoa 
motta i(ÌB^:iJUtk, e ve ne furono di quelli esposti nel 
,medesi|ii|0 mpdo a mille circostanze di contatto im- 
mediato. e mediato, •i)cia«n.giandOj bevendo e coabitando 
cogl' infetti » eppure riipase^O illesi e sal^i. .'Vivfu.- 
ronppure. dei soggetti .rimasti infetti dalFimpetigii^ 
psoriforme ed erpetiforme. ^ i quali la sopportarono 
per lunga serie d' anni senza che in* loro si manife- 
stasse giammai alcun principio di processo esulcera- 
tivo, o che lu malattia tendesse ad ulteriori progressi. 



^or. In qdesti rilirmt anni "perh la malàtttX Kémbtò' 
j)bt^ere la sita epidemióità y^^ < il • contagio la sim 
sòintna facilità a coiniinicàrsi.' Sé questo- dipendii 
dalla dimiDuita predisposizione degFindividai a.ìrisen^ 
tire le impressioni •p€¥A:angialkìento di ctrct>4tanze 
fisiche deir aùtìósftrà 'è ino)tM'\ ' òjp^àre èkìf in- 
fievolimento d'^iefiergìai del Vife-as niedé5ÌfB^;l^faltd' 
si è che il decorso'del mate divenne meno rapido^ 
ed i suoi sintomi meno feroci di quella che foMero 
alla sùà' prima comparsa ^ non conservtindo ^ certa** 
menie le forme*e>l'' ordine^ di pritta (5-^5 )« -Non 
è raro^ di vedere presentemente delle madri- liifeite 
allattare, e stringere a) loro seno esttkeriato i"pro« 
pr) bambini -senta' comunicar loro il morbo ; degli 
aposi- convivere e coabitare insieme sotto i pia se- 
creti rapporti , senza che dall' uno F idfeMone' passi 
all'altro. Anche il contatro mediato io questi oUtmi 
tempi è diveniolo ttn ' molzo quasi insUlfìeiénte di 
diffusiope. Questo sensibile cangiamento infónde Itf 
dolce- lusinga che anche lo skriKevo -pòMa col tendpo 
perdere la sua lettura tièmagiasa e ^diVìMtreftflfalto 
inerte. Questi cambiamenti si osservarono anche nella 
lue venerea de' primi tempi, ce Mitiora sunt omnia 
99 (scHve a questo proposito ^Mit/^'no ) quaià elapsis 
9» anniii, -quia vis venefica -mitigala est, et' minu>^ 
99 contagiosa. Inveterstvis quoque ittjnus contagiosu's 
y> esc quam recensì Inaiti ' sunt quibni^^ossa sntil'^rosa^ 
^i aut gummositatcs pathitìtur uxores tamen non 
5» infecermoft ^lc.> » . ' , 

^ 32. Dalle osservazioni -qh'io feci nel gran- numero 
d' ammalati che tramai, risulta che nessuno^di quelli 
fhe guarirono radicaiimente da questa «lalauia- con 



viiri»p||r90fto UrfttC^i9>«c)tQ re$^.i,ip ite^uilo nooira* 
Kien^f ^iclaccMQ > «ebbene vJveyBse. ^i]» \ rìippoi^i 

<r 9Ur9. foni^H» (i)* r 

coiliA^t!, «cip nenderlQ iqammi^ dn^.MA doppìp e n« 

.34- Lo; «XrA>f}Y^ es^c^de il, sup d9mìflÌ9 tai»tP sul|« 
pia al t^ ipo^^§p«e. deUMlUm^ qM^Dtp m)l9 ìiiìaU«i 
Talhiie ch^ ik>I .mdre (,aA6oAiii9« NelU fH^ rnvasion^ 
si diresse veriQ^(i<Ui(ap.te jb verto Ppp^Q^ie 4el'di«treUQ 
di&liirilieTO^ vefpo il Nord n.oppb prea^ cbe;pQplliispi^<} 
legbe^ ed al Sud ^cpiinò colia spiagge? marìéUrn». <jU 
Buccari, 4»;'For>o^è. rfi:,FM«njp» n§p0/rfiiJ4»dK> U vwioii 
isole di Vaglia , 4i jCl^rs^. e-d^ l^yripi,! qw^P^tltir 
q^e fr^ qvififXi dì^iiam^ì ^.MM» uffii icf)«i(M^i|d coniunij' 
cazi.QQe., V i. .•■•.«•■ .,.- ,'.. . .j: .:.--.^* ■! «ì*» , . 

5.?r: l<e. giwdMl^ KqI^ivpM ^^i. mgHfm ^; d*«Ure 
prof!Ì9ce'MMv-^^e^$9MO. AtA^cc9ift;,.f[UMÌ mai dalla 

»- ■■■'-.■« I II I. ■ I. I I * . 

(i)E';^ìck7u fmtdipi attrihkiir.0w> il ritorno del vyzU 
in alcuni. ifi^^vidéU da essi cQng^^U cdifof^ jmrjltiia* 
mefUe gì^ariti^ryff^r e$$mf^ ^gumihdiMMìfa ^pBsU 
ad una nuo^àri^fszion^ . M^.rigorQÙ, tegami dimo^ 
straronQ chiaroinente^ cheL^le recidive .e.iitiwovi ai- 
tacchi erano la conseguenza di un. iraUtunenio irtr 
congruo y s^nfilicemenffi paUiaUvo e insufficiente o 
contrario.. i^,js>jf.04ìcar e il male , per cui dopo..4}i4alr 
che iregtài:ifs$o scoppiava, assai py^ior.e\di primés. 
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sVìl^<^^<' 9 ^Dzi mai in principh) d* idfezione* Nella 
grande quantità d'ipfeui eh' io . vidi dìhi h^ giam^ 
mai risrontrati i bu|)|>oDÌ e gr Jpgprgpmettfi ^hi^n*. 
dolari , che dice d' la ver veduiQ. il sig^. Mh^siùh. 

\di Commisfiipqe mediea ui^^pa ^ ^hft nel 8et«» 
tembre dell'anno i9f|i, 6a]eoJ[ay^ ^ .si^ aili^alaii 
da tredid a quattc^rdici mija g^ %cfi$M^ ^el 91(10 rap« 
porto y, che rarifsim^ furono i <iafti d'iQBor^gan^epjiof 
ghiandolare ch^ accojoìpagnass^;^ TmiiezJipfiQ «oivelr 
sale. II. chirurgo F'ergh ; che nell' iniervallo di se-^ 
dici anni trattò più di cinque miU 9£feUi dalbo^ 
ikrilievo, soggiunge chf in tre sqU iodi^i^luij dopo 
ni^a maligna ferA^^loniOfp^pri forme ^ ulceri alla bocca, 
allo $ci^oto..ed..al pepe.^ si manifestarono i bubboni 
ed altri tumori in vane parti del corpo, i quali si 
esiilcerarono lasciando, dopo di se ukéri depascenti. ^ 
lardacee e vastissime. ..: • v * 

36. Il morbo decorre alle volte per più anni senza 
palesare qualche detrimento sensibile nella costitu« 
zione degl' infermi , e senza dar segni di tiia^attie 
scorbutiche consecvlive o cacchessia; e iiot^{>ossiaroo 
auicurare il professore Sprengcl^ che lo skrilievo non 
porla seco la. .complicazione scorbutica ^ come cgU 
scrisse appoggialo 9i¥ erronea osservazione del fti^.. 
Heurieloup* Gli aridi ^ pieii^^osi ed elevati :paesi ove 
domina il morbo in ^uesli^ne ^ T aspettò* florido e 
vivace di questi .Abitanti di tempesamento ordina* 
riamente san|;iKÌgiio, la Wo.iotttma e robusta- costi- 
ttìztone , le infiammaziocnt acute e croniche y e V in- 
dole quasi sempre* ipcrstenica rielle mahltie cho 
quivi dominano, sano abbastanza circo.<«tanze contrarie 
al pciacipio del ^\^ .Sprengel. • 
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5*7. Lo skrilievo , fuori dei casi in cai porta delle 
alterasioùi orgaoiche assai profòi^dé ed fn parti es- 
senziali alla vita^ non è una malattia mortale (i^V 
potendo- gF «infetti sostenerla per molti atotii e at- 
tendere ai loro lat^ori aenza grave incomodò, «Quando 
non venghino attaccali di troppo ' gli organi ael' 
01010 ;' il dal^'cosl tempo di prestare i soccorsi del- 
l' arte costituisce -nna fortuna in mezzo a grande 
disgrazia.' Le conseguenze di maggior rilicTrOj die- 
induce /sono la desolazione che porta* nelle province' 
che attacca 3 la srchifosrtk che cagione in una graa 
parte dei loro abitanti , V impedimento e la dtffi-' 
colta nei loro lavori ed i guasti . che brodùce nelTe* 
forme esterne di molti' altri, i quali' ahche dopo- 
gnariti sono destinati a conservare una vita peggiòr' 
della morte, ^irenuti mostri rafiserabili , rihuttantf* 

ed impotenti. V '*• ' 

• '1 . 1 » « ' ■ 

. . . . » ' • ■ ( 
(i) // chirurgo Vergh di Buccari ci assicura di^ 
aver prestala la sua assistenza a cinque o sei r*n-* 
fitti ai sómma grado dello skrilie^O', i quali erano- 
attaccati da. una gra^e dispnea^ dar Jorte stertort ^ 
accompagnato da tosse soffocatila' e spastica, colta 
voce stridula , rauca e profonda] e che tutti questi 
perirono consunti In questi casi osservati dal si" 
gnor Yergh, le ulceri delle fauci non potrebbero es^ 
sersi estese alla laringe ed avere' indotta una tisi 
laringea e quindi la morte? Ultimamente vidi io 
stesso morire uria donna di bronchitide cronica in" 
dotta da questa- cagione medesima , cioè dal prO'* 
gresso delle ulceri dalle fauci lungo' la laringe^ •'.; 
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38. La malattia in questìpne4 dopo invasa tuttat lai 
macchina^ puoi talvolta concentrarsi quasi metastati- 
camente in UB punto. della medesima, e rimanere" 
ivi ^stazionaria per molti 'anni y come morbo* locale y 
seni* alcun danno del .restò dell' economia. - Io posso 
appoggiare quest'asserzione 'a- molti fatti, che per 
brevità ommetto^-e mi limito solo' alla narrazione* 
del seguente. ' - 

■■:39. Una robusta donna di So anni trovatasi neU 
1807 affetta dallo skrilievo con pustole , croste ed 
esulcerazioni alla cute-^* quaindo » improvvisamente e 
senza' akun soccorso delF arte le pustole svaniscono ^ 
cadono le croste, 'le ulceri si cicatrizzano^ con tutti 
i segni .di. upa guarigione . spontanea. Poco tempo 
dopo, un dolore esacerbante» alla notte, manifestasi 
nella ^gaml)a destra sino al^ ginocchio. Quella grada- ^ 
iamenteai gonfia, ed acquista un volume si enormo 
da non- poter piii esser retta. In tale stato, >e s^nza 
alcun altro sconcertò fu trasferita neir ospitale di 
Fiume , ove pel corso di tre anni fu trattata inu- 
tilmente dal chirurgo FendUr con molti rimedi. 

Passando io un giorno in vicinanza del letto» 
io cui giaceva, pregommi di volerla osservare. Enor« 
me era il volume, dèlia sua gamba, e moseriiosa la ' 
sua deformità. Sembrava essa elefanziaca , la cute 
alterata nella sua struttura era dura, screpolata , 
scabra e rugosa a guisa della corteccia degli alberi 
antichi ; il ,suo colore era di bronzo. Sentendo che 
questa località era insorta dietro una spontanea 
scomparsa dello skrilievo dalla cute , fui indotto a 
considerare la località stessa come una concenlra-- 
zione del virus del medesimo , e a trattarla quindi 
AiWAu. FoL XIl. 3 
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come la malaAtia pripcipsde coli' uso inieriìo del mn- 
riatoi di mercurio ossigenato e colle frizioni merco^ 
riali alla gamba affetta. Dietro P ammialsUazione di 
12 grani del primo e di due once d'unguento mer« 
Ciarlale in 24 giorni » T inferma fu attaccata da feb* 
bre, che dileguossi con una copiosa traspirazione al 
terzo giorno dell' invauooe. Gessata la febbre feci 
TÌpigliare l' uso de' sospesi rimedi. Dopo alcuni giorni 
r infenM cominciò a sentire degli acerbi dolori ia 
tuUe le articolazioni. Al settimo giorno di loro com- 
parsa , anche questi cessarono allo scoppio alla 
pelle d* una copiosa eruzione di pustole somiglianti 
alle vajuolose ^ e di macchie di color cupreo. A 
quest' epoca cominciò a diminuire l' enorme gonfieoa 
della gamba e la coriacea callosità della cute. Con*' 
tinuai r uso del muriato 4Mnercurio e dell' unguenic^ 
«mercuriale a dosi elevate, e fino a far eccitare tiita 
leggiera salivazione. Ebbi finalmente il contento di 
veder detersa intieramente dalP eruzione ia cute , -^ 
dopo una disquamaziooe di . grosse scaglie , la gamba 
•d il ginocchio ridotti à poco a poco al loro stato 
paturalf. L' ammalata parti dalP ospedale perfetta* 
mente guarita (1). 

4^. Si dice dagli abitanti dei paesi ore regna la 
malattia, che alcuni individui abbiano ottenuta la 



(i) Negli ospitali di Fiume e di Poziore ritro-- 
vansi attualmente quattro ammalati^ nei quali. U 
virus dello skrilievo abbandonò tutta la mpe^eie 
cutanea , e si concentrò esso pure nelle gambe n^ 
ducendole in perfetta forma eUfamiaea* 
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guarigione ddlF impetigine recente per metZQ delle 
lozioni di viiriolo oemleo scioho nell' acqua » di 
linimenti preparati col catrtime ed altri rimedi cor* 
rosivi ed empirici* Si dice pure fibe molti guarirono 
«nco spontaneamenie ,. e .senta far uso d* alcun rìf 
medio , e si aggimigf di piii cW altri se ne libe- 
rarono in seguilo ad un violento esercizio ed tt 
grandi fatiche con eccessivo aumento di traspira** 
Bione» . 

., ■■ ■ 

Origina ddh skrilieyo, 

4t. L' orìgine di questa maUltia è tuttora, come 
lo sarà in avv<euÌQe , involta nell' incertezza e neU 
r oscurìta j e noi nel tentare di determinarla non 
possiamo olle pas^r da congettura in congettura. Il 
'pafroc0.ed' i<pià vecchi di Skrilievo la fanno deri- 
vare da quattro marinaj » giunti con doe donne a 
Skrilievt dulie sponde del Danubio, terminata che 
fa la guerra .col Turco nel 1790. Nessuno però aa* 
sicura che tutte queste persone fossero infette, e àì^ 
quale malattia, come nessuno racconta quali fossero 
i primi at.tapekti dalla medesima^ non si sa neppure 
«e gì' individui stessi vivano , e quale sia il luogo 
di lono dimora; si dice solo che qualche tempo 
dopo il loro ritorno, -la malattia sviluppossi in Sluri^ 
lievo*. e nei vicini villaggi di Cucugliano e di Ser> 
vadragiu . • • \ 

' 4^* 11 ^i|f- Marocchkìiy avvocato dicale, racconta 
•a questo proposito , ohe un contadino nativo di Cu- 
cugliano , ^denoarinaio Humzut , alla dichiarazione 
eletta |;nenré col Torco yonde sottrarsi alla militare 
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reqaisizioDe si rifuggiò nel terrìtprio Oltómaiia al 
di là di Zettino , ève fece per tré anni il pastore 
e contrasse ana- specie di scabbie, chfegli chiama 
pecorina 2 soggiunge che nel 1790, seguita la pace, 
il contadino medeslnio rìpatriò tutto coperto di cro- 
ste e di esuìcèrazioni 3 e conyiTeiido in casa sua 
con' i genitori , quasi settuagenarj , comunicò ai 
medesimi la malattia ^ i quali poscia la comunica» 
rono ad altri individui del villaggio. Da Gucugliaoo 
la malattia si diffuse nei prossimi villaggi di Sliri- 
lievo e di Serradraga ; indi agli allri distretti del 
Litlorale di sopra nominati. 

43. I sigg. dott, Zuzulich'ài Buccari e Cosmini 
di Fiume « membri della prima GHnmissione dele-* 
gata a visitare i luoghi invasi da questa malattia ^ 
scrissero nel loro rapporto , che la malattia domi^ 
TuznCe nei contoìtii di Skrilievo proveniva dall' nso 
che dovettero 6ire ^uei contadini d'acque. stagnanti 
e corrotte, per l'estrema siccità degli anni iJ^S e 96^ 
la quale diseccò tutte le 'sorgenti, e ridusse i miseri 
abitanti a dissetarsi coli' acqua delle pozzanghere. 

44* In mezzb a tutte 'queste asserzioni e a queste 
coiigetture,. quello che iloi sappiamo si è, che verso 
la fine del passato secolo serpeggiò epidemicaiiienta 
ìn.-molti villaggi del coociitato di Temeswar una 
nwlattia singolarer nelle sue forme, molto affine alla 
sifilide ordinaria , la quale attaccava nello stesso 
tempo intere famiglie. Tutto questo risulta <dai rap* 
porti dell' immortale mio maestro, il consigliere Pietro 
Frank y il quale i'u inviato colà da S. M. T Impe* 
ratore >d^ Austria , onde arrestare la strage a cui era 
«Iteriormente minacciata quella popolazione* Secondo 
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il mio avviso non è inìprobabtle elicla malattia de- 
scritta 9 la quale '<attiialaiente aflQjgge molti distretti 
del Littorale 3 sia .una ^emanazion/l » /e provenga da 
.quella che j;<egnò snelle vìcinan;ie di Xemiswar^ e ne 
rimanga modificata nelle sue forme- esteritci dal cltd»a 
del Liltorale medeftimo^ e dalla diversa costituzione 
e modo di vivere de* suoi abitimti. 

Questa- .Alia supposizione è avvalorala dallo sviv 
luppo ,di .itf^atlia consimile' in '4ltve rim<>te.. pro- 
vince , e dair autorità del professore di Vilna! Qp^r 
seppe FranA 3 il /quale negli Atti dell' istituto (jiaic^ 
di quell'università dell'anso 1809 scrivi^: «t M9VÌ>f^ 
99 venerei abundapUpebacbantur vero.magi^A.jadliAlp 
99 ruri variis . i;ci pagis , atque ibi per simplex, hoinjb* 
9».num tion^mercium sine coitu contrabi videntur ad 
99 instar morbi in Cai^ada et iu; :Scotiai sub nomine 
99 Sibens et nuper sub eo Skn lievi. in *Iittoralljlun- 
99 garico desaevientis. 99 A Breno 3. .villaggio poco 
distante ^a Ragusi^ regqa giàd^. iSi o 16 anai Uii^ 
morbo contagioso, di cui. s'ignora .1^ .prim^. origi- 
ne, e ch^^ dietro, esami fatti, ii$ulta. id^nticot; collb 
skrilieyo , e fu quindi con detecminazioi^e sQvr4Kifi 
ordinato il medesimo trattameAtQ- e le- med^i^j^ 
misure profilatiche che noi. abbiamo proposte perj^ 
skrilievo. . , ' , . ... 

Lo skrilievo ha nulla di comune 
colla lebbra de^ OrecL 

45. Alle prime voci che si sparsero intorno alla 
invasione della descritta malattia , le qiiali m' infu- 
sero non poco timore, aospeitai;^ ch'essa s' avvici •* 
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nasse alla tiatàra Idibrosa. Questo sospetto s* acereti^ 
be vìemmaggiortnente in me dall' essere a cogniziope, 
che una scabbia feroce disseminata dalle truppe aft- 
Itane stazionate nel distretto di Buecari ^ infestavai 
delle famfgHe intiere/ ed un numero inciredibile dt 
questi abitanti, e dal sapere che Paolo d'Egina^ 
Celso y JVUlis e moli' altri ripetevano la lebbra dei 
Greci da una scabbia degenerata ed elevata ad alto 
grado di malignità. Invaso da quest'idea, e non 
av^pndo mai avuta per buona sorte occasione d* òs- 
«ervare lebbrosi , mi' rivolsi alla tettura dfegli scrit* 
tori antichi onde acquistarne una cògiiiizione* Dal- 
l' esecuzione di questx) progetto e dalla comparazióne 
dei sintomi delle due malattie risultò : 

i.^ Che nello skrilievo io sviluppo del male è 
preceduto da dolori osteocopi ed artritici per alcuni 
giorni 3 i quali sintomi proseguono talvolta anche 
in decorno della malattia. Questo non avviene nella 
lebbra* Lo skrilievo in alcuni individui si limita ^ 
sole afte od esulcerazioni .alle labbra , alla lingua 
od alle fauci i oppure in altri si circonscrive ai con- 
dilomi al podice , a qualche esostosi , ad ulceri 
depascenti al pene ed allo scroto, rimaneudo illesa 
tutta la sufférficfe' cutanea; nella lebbra avviene co» 
slantemente tutto il contrario. Nello skrilievo non si 
riscontra mai quell' insensibilità persino al luogo 
delle macchie cutanee , la caduta- o la canizie dei 
capelli , il cambiamento parziale • totale della pelle , 
e, a malattia avanzata, la screpolatura, la rugosità^ 
la .tensione e la squamos.ita che si osserva nella lebbra; 
siccome non si riscontra mai nella stessa F alterazione 
del volto di cui gli- antichi ne fecero un carattere 
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còsìjàìle-, afferritando ì w Pactesr ptasclpae eèt codsì« 
»> deraoda ^ iiullusquè'> facile leprosus judicandas ^ 
ir» nisi faciei figura ceirampatur;»! La lebbra induce 
sempre un prurito mordente ed itiiofttibile , peif cui 
gl'infermi sono indotti a grafBani la pelle sino alU 
lacerazione. Nella méSesitoa si manifesta c»s^nte- 
men^e «ino dal sno- principio unMnsolita inertia in 
tnttoil cèrpo con istupidita di mentaci sensi div^i* 
^ooo ^tosi. Gli atUccati da skìitievo invece si con* 
àervano vègeti , attivi e laboriosi tanto in principio 
quanto in progresso di^ malaitiìa ^ e la loro mtnte 
consèrva la tn^ energia; I lebbrosi sono inipfietr , 
iracondi y sospettosi » diffidenti > libidinósi, i loro 
occhi s* intorbidano e cangiano colore > tràttian* 
dano sempre un odore nauseoso ed ircino , hanno 
di spesso le glandule inguinali od ascellari tumidey 
dure e dolenti , vi si aggiungono degli accessi ri* 
xorrenti di febbre sotto 'forma di teraana^'O quarta* 
sa; nulla di ci& avviene nello skrilievo» I merctfw 
ìriali infide sono inutili e noci'^i nella lebbra » nel 
mentre che procurano ana guarigione radicale ' e 
compieta" dello skrilievo. 

46. Sé lo sktilievo si mostrò finora totalmente 
diverso^* dblla lebbra per tanti òaratteiri , non sarebbe 
impossibile però che un' tempo o V altro ne assù» 
metoe le forme. Iniperciocchè si sa per testimonianze 
irtefiragabili 9 che non di Yadola lue venerea^ con* 
vertendosi in qualche specie d* impetigine; siasi poscia 
trasQkigrata in lebbra effettiva, e ìVillis ci assicura 
di questo fatto scrivendo : «e A miasmate Inis veiié- 
9» résE^ in corpore telìcto, hic affectus (cioè la Ufe* 
» bra ) interdom originMf iumìt. s» 11 owaigHere 
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Pietro Frank inoltre avverte : -m DiflScilis «et lallas 

99 leprsB Grxcortim a ptora inveterata, a fnydracit» 

.99 diversis , in prim» -a venerea., scorbutica , iseniH 

i» et a^ herpete erodente "phagedenico diagnotis est ^ 

» et.ficut lepram interdiimbaec mala mentimitur, sic 

» ista hìnc inde oriKÌnem alteri us impeiigiuis. aub 

.9? aipectu leprosam «gnoscunt. 9»» L'illustre i^/^n^n^l 

«ggilinge <• <c In. india dicitiln ^yphilis maljp> oicata |^ 

•> ^in leprae quamdani' speciem transire paronichiis « 

«I èi ulcerìbiisvodenlibas iadjunctis, quod mali ge# 

99 .mm -ignis persici nomine < venit. Id^m ad^eritiiLor^ 

9» reyusde sypbilide aegypliàca , quoe dum in. le* 

9» pram abit , siile mercófib^, aliis cedit artis prae* 

» sidiis. ». , . . 

.- , . ' . ' ■ > 

Lo skrilievo non è una degenerazione scabbiosa» 

4'}. Dal vedere .che lo skrilievo nel principio di 
sua comparsa ed invasione si manifestava fir^uentis;- 
simamente sotto ;le . torme di psoriasi (y^A, $ •], 26) e 
-dalla diffusione d'una feroce scabie disseminata. dalle 
truppe assiane stazionate nei contorni di Skrilievo 3 
come si disse di sopra , alcuni, e principalmente il 
volgo, furono indotti a credere che lo sVriltevo stessa 
fosse di natura! scabbiosa, od una scabbie portata al 
grado di malignità. Se si riflette però, ai caratteri 
distintivi che esistono tra .questa eruzione de)Jlo. siri- 
lievo eia vera. scabbie,, esposti al % /]: e se, si riflette 
che qualche tempo dopo la- prima invasione « gì' in- 
fètti erano travagliati e da dolori osteocopi , e da 
ulceri alle fauci , e da carie alle ossa spugnose delle 
narici^ insomma dai sintomi tutti d' una sifilide con-» 
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fermata. setiEsi/lal^còinptrsa della menottia eruzione 
'sabbiosa e facile a convincersi , che la medesima^ 
la quale compuciva inulto di foequenie in prima » 
non era che un semplice sifiloma: delU skriltevo 'y 
còme, non .'è che' un semplice * sintoma . F eruzione 
«imile aiU scabbie^ che compariice talvolta nelle. si* 
iìUdf : confermate. . ! 

D^ffértntA fra^lo-^krilievò e la séflide'ordùtatià. 

48. Le differenze che distinguono lo skrilievo dalla 
lue ve9erea oji^dinaria aono. le seguenti e 

I»? I»«a Jue yenerea ordinaria si acquista princif 
palmente mediante il coito; questo - non avviene inai 
dello skrilievo ( ved. § 28 ) ; 

a*f . La. sifìlide ordinaria acquistali^ per olezzo 
del coito si maoifesta per lo ^plù. .con delle ulceri 
alle parti genitali -g con bubboni agF inguini e con 
blenorragia ; nello skrilievo invece, quand' anche si 
ammetteìsse cbé . potesse incontrarci per queste parti» 
noni comparisce mai con questi jCepomeni (ved. S ^^h 

5^?:3}j3Ho>8l9filievoi doloin osteocopi pretedon^ 
di piii gionii la comparsa delle r-, ulceri alle fauci » 
e ' (brmàted queste ; oppure sortita a]la cute una 
qualche eruzione» cessano o divengono pìb miti (§ 5, 6) 
nella sifilidje ordinaria i dolori medasiini-solitam^iite 
ai manifestano dopo, ne cessano o dimiliiiiscono punfo 
alla comi^arsa di. ulceri alle fauci o. di: eruziom cu- 
tanee* ■,"■■' 

4*^ Gli infetti di sifilide ordinaria abbandonati 
a se stessi muojono per.lopiitdi tabe, né guariscono 
mai sensa soccorsi dell'arte; quegli alletti da skrilievt 
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air ibconlrov se si ievt prestar £ede al volgo > rene 
sono^ che guariscooo spontaneamente o con semplici 
lozioni esterne Q ^q), ed i assai raro che soccombano 
air intensità del male ($ 37). 

5.^ Finora dalle mie osservazioni risulta^ che lo 
skriUèvo guarito radicalmente, toglie la suscettihilità 
ad una nuova infezione, come avviene nel vajuolo 
ed io altre malattie esantemùtiche contagiose ( ved» 
$ S3)f la sifìlide ordinaria invece può incontrarsi liiolte 
volte replicatamente sebbene ogni volta sia stata 
perfettamente guarita» 

49. Nel resto , come apparisce dalla descrizione'j 
lo skrìlievo ha tutti gli altri caratteri comuni colla 
sifilide confermata come ha pure comune la cura» 

analogia tra lo skrilievo^ U sibbens di Scozia , 

la malattia del Canada 

e la sifilide epidemica degli anni 149^ e x494* 

60. Si potrebbero annoverare parecchie malattie svi* 
Inppatesi verso il fine del secolo passato in varie coa^ 
Inde del globo, le quali hanno molta somiglianza col 
nostro skrilievo. Fra queste sarebbe il yaws o pian 
frambòesia {fraMhùesia dei Nosologi ) malattia endo» 
mica in- varie parti dell'Africa^ deirAmerìca merìdio* 
naie e delle Indie occidentali descrittaci da Mosèfy e 
Loeffer, ed il RadsygCs di cui fu pubblicata la storia da 
Demangeom Ove trova però un' analogia 'piii decisiva 
e marcata si è colla malattia endemica delle mon« 
tagae della Scozia^ chiamata f^Méiu/edescrìtuci per 
la prima volu da Gilchrist, indi da Bell in fine del 
tao Trattato delle malattie veneree^ come pure colla 



BÉalattià sifilitica endemica nel Canadk riferitaci dft 
Bùwman, Acciò ognuno possa persuadersi della gran 
somiglianza , cbe passa fra questi due ultimi e Id 
•^rilievo basterà tracciarne qiii Succintamente la de- 
scrizione^ ' 

Si. Il sibhens non' si sviluppa mai sotto fa forinìi 
di blenorragia, d* ulceri e d'altri sintomi primitivi alle 
parti genitali. Affetta ess6 da priiftipio le fauci , b 
qualche altra parte della bocca^ in cui apronsi delìte 
tilceri depascenti con- dtfficol^ & inghiottire , sticceiit 
laràucedincj quindi perdita' totale deMa vode. Que^Ga 
ulceri poscia guadagnano il palato^ le tonsille e to 
ossa del naso. 

Altre volte comparisce con delle eruzioni , coh 
delle pustole ed anco delle ulceri su varj punti 
della superficie di;l corpo : queste eruzioni rasso- 
migliano alla scabbie, dopo qualche tempo la pelle 
s' inspessisce , sì rileva , ed acquista quel colore 
particolare cupreo che' è caratteristico delle pustole 
veneree. In alcuni individui il sibhens si manifesta 
ron delle escrescenae molli spugnose della grossezzbi 
e del colóre della frambòsia da cui trasse il nottie 
di sibhens 'j parola che in varfé contrade della Scozia 
indica ana speeie di Irambosià selvatica. Attacca rare 
volte il sistema osseo; in alcuni casi produce delle 
ulceri alle parti genitali , ma queste sonò sempre 
consecutive.^ 

Si' comouica mangiando coi medesimi cncchiaj e 

bevendo coi medesimi bicchieri , di cui si servano 

gi' infetti, od adoperando i ihedesimi utensiglj: viene 

anche comunicato dalla madre al feto, e dalle nu- 

'trici ài bambini; Sono rari i casi in cui si comunichi 
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col semplice coito; questa malattia aveva attaccata 
tr^ quarti degli , abitanti dei distrétti in. cai erasi 
sviluppata. .. 

. .La guarigione del sibbens scozzese si ottiene col 
mercurio^ combinato^ secondo le circostanze^ colla sar» 
•apairìgKa, col guajaco o. col; mesereon. ' 

Dall' esposta descrizione del sibbens^ confrontata 
ton quella dello skrìlievc^» si conosce . quanto affin^ 
aieiio fra di loro queste malattie. Le sole differenze 
cbe passano, fea di loro;. sono. i dolori osteocopi che 
prepedono lo sviluppo rd^llo sj^rilievo , e cbe svanii 
acono alla comparsa delle esulcerazioni alle £auci»'e 
dell' eruzione alla pelle. Il sibbens induce più di 
frequente, del le escrescenze fungose 3 nel mentre che 
lo skrilievo invece induce le croste. 
.5^. Ijf^ggiore affinità del ^ibbens ^ ha collo skri^, 
.lievo un' altra .malattia, contagiosa insorta nel Ca* 
nadk verso la metk de^ secolo .passato. Essa attac- 
cava come lo skrilievo indistintamente i soggetti 
d'ogni sesso 3 d* ogni età e d'ogni temperamento^ 
era eminentemente contagiosa , e conmnicavasi col 
coi^tatto mediato come \o . skrilievo stesso. Manife- 
stasi come questa con esulcerazioni nelle labbra , 
sulla lingua , nella bocca ^ nelle fauci > rarissime 
volte agli organi genitali^ comparisce pure con ^elle 
piccole pustole somiglianti a delle afte rossastre» 
corrosive, riempite d' un umore biancastro puriforipe 
e virulento;, non erano rare le impetigini alla cute 5 
quindi le esulcerazioni, depascenti. Sopravviene la 
carie alle .ossa del palato , a quelle delle narici e 
della faccia , non rispanpiando quelle degli arti , 
quando vicino alle medesime aprivasi qualche larga 
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ulcera. St vi aveva qualche ^iilerenza'^ «cìoiitbtev^ 
essa nel sopravvenire^ ì dolori osieocopi dopo la eoUdw^ 
parsa delle esulcerasioai' ne)la^<boéca e nelle * fvoci «' 
e delle eruzioni alla pelle > oppure oonsisteva 'nellv 
gravezza ' maggiore e >nelle conseguenze più micidiali 
di cancrena alle estremi tk,- o di'aritacco ai^politttei^o.^ 

Anclie nella malattia^ del , Gtbadk « come< nelle' 
sktilievo il mercurio fornia la béié d* im^ tratcamehtér 
efficace : in alcuni casi^*vi - si' - ag|fiungòno co»^vaw* 
taggio i decotti di bardana , di salsapariglia ec» *0é^ 
' 53. Richiamando alla mente là storia dello' skri^ 
lievo ^ e* riflettendo che esso in pochi mesi si dif-« 
fuse rapidamente- in varj* distrétti attaccando migUajsK 
di pèrsone^ non per -m«ux> del coito, ma pervia di| 
semplice contatto mediato o immediato, non andrebbe 
lungi dal vero chi lo considerasse affine alla malattia 
venerea epidemica, quale apparve la prima volta nel 
r^gno di Napoli Tanno i49^'« ® si dififuse con me-' 
ravigiiosa rapidità in -meno di tre anni perf Europaf 
tutta. Per iscorgeve qpeste affinità , giovi- trapciarne 
in questo luogo i fenomeni che accompagnavano là 
nominata malattia venerea , o peste cutanea del se« 
.cola decimoquinto. 

Essa comunicavasi da un individuo ali* altro 
con semplice contatto medialo od hamediato, e gli 
organi della generazione nou veni^s^o mai primiti- 
vamente affetti da blenorragia ^ ^ulceri* ec* com^ aé» , 
cadde nella sifilide ordinaria dei tempi . posteriori. 
Schetigg 9 medico tedesco, scrisse nel '1^9^ > <^htì il 
Veleno era molto sottile, attaccaticcio cogli abiti ed 
tiicnsili degl' infetti , per meato dell* alild e della 
Goabiiazione nella medesima stanza. Lo 'Stesso con* 
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JbrniaBO il TortUa s il Monlesunio , Gio. Benedette 
9- molli «lui che scrisiero verso la fine del secol» 
4Qeciaioqainto. Molti gotrerni d' allora ^ e principal- 
menfee cpeWo di Parigi e della Scozia^ si affreitareno 
ìleirtooo 1^97 di rilegare codesti malati fuori della 
capitale in luoghi rimoti e disabitali, e separarli 
dal oommercio colle persone sane , chiamandola co« 
desia lue pestilenziale; U cardinale Wolsey^ primo 
SMpistco . d' Enrico Vili , fu accusato alla camera 
alta p perchè avera parlato sotto voce all' orecchi# 
del re» sapendo di trovarsi infetto da lue venecea. 
Lo sviluppo della sifilide di quei tempi facevail 
^me segue : Compariva alla Cute un' eruzione di 
p^polcj di bollicine o vescichette di varia gr^indesaa* 
tJn autore scrisse nel 1 498 che queste pustole coni* 
pari vano dapprima alla testa. Alcune volle quesui 
pustole erano piccole » secche e dure^ piii sovente*^ 
mente però egoagliavano in grossea^a la. buccia di 
«na ghianda j ed erano 'crostose. .Acerbi dolori otteor 
eopi precedevano od ..accompagnavano l' ernziona; 
Marcello Cumano, scrivendone! 149^, dice che le 
vescichette medesime in principio producevano poco 
o nessun prurito , e poco o nessun dolore » e 'che 
<s durabant pnstnla^ circa 'personam tamquam lepro- 
sa sam> et variolosam ac per annum et plus sino 
9i medicinis;^ per la qual cosa gl'infermi potevano 
Attendere ai loro soliti lavori ed ai loro esercizj. Si 
aprivano esse in seguito, e convertivansi in altretr 
tante ulceri fagedeniche , le quali distruggendo in 
prima le carni passio vano indi a corrodere anche le 
òi»sa. Talvolta codeste ulceri guarivano in un luogo 
e ricomparivano, tosto in un aliro. A coloro che 
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tratto dì molto aitaecali neHis pnrii "superióri del 
€orpo y sopravvenivano deile uiftammazioni di mal 
carattere alla bocca ed alle fauci j le quali induce^ 
vano indi delle esulcerazioni « che - a poco a poco 
corrodevano le fauci e perfino la laringe , oppure il 
palato molle j V ugola , le giogivé e le cavi& na-« 
sali j attaccando di carie le ossa 4i questìe parti. Non 
era raro di vedere degl'indivìdui perdere le labbra , 
il naso, gli occhi e le parti molli delle guani:é: 
Non era infrequente la sopravvenienza cF escrescenze 
fungose in varie parti del corpo, di' tuberosità o di 
tumori della grossezza talvolta d' un uovo. Apren- 
dosi questi tumori . scaricavano un umore bianco , 
cóme mucilaginoso, che lasciandolo esposto al)' aria 
convertivasi in croste. Gli arti superiori ed inferiori 
erano le parti che ne venivano più frequentementii 
attaccate. Le ulcere che risultavano ^ facevan&t pro- 
fimde 6 callose j e resistevano a qualunque metodo 
di cura; i dolori osteocopi erano invincibili; gl'in* 
fermi dopo infinite sofferenze cadevano in marasmb^ 
e la morte chiudeva la dolorosa scena. 

Da questo orrido quadro abbozzato da Leonicc' 
no (i) si comprende quanta affinità avesse colla lue 
venerea de* primitivi tempi lo skrilievo descritto' di 
sopra. U energico Fraeasioro dipinge con tiitta ve- 
rità e coi pia vivi colori il quadro stesso. 

Oltre agK esposti caratteri della nominata sifi* 
lide primitivst assai somiglianti a quelli deb nostro 



(i) F'edi Mahon , Histotre de 'la tnédecine eli* 
niqu€. 



48 

skriìievi» , sappùmp da Griimpechio che anclie essat 
si . sopportava, pcjc gualche anno ,. e che in ^Icaai 
casi guariva spooianeamefLle, come avviene talvolti^, 
dello skrìlievo. Inoltre quelli che 1' avevano sofferta 
perdevano V abitudine a ricevere .nuovamente T in- 
fezione « almeno per quanto io sappia non v^è alcua 
autore il quale ahbia scritto , che sofferta una volta 
la malattia , ne venisse l' istesso individuo attaccato 
upa seconda volta , cpme pure lo s tesso > accade del 
yaws 9 del sibbens e della malattia del Canada. Lo 
stesso avviene nello skrilievo. Anche gì' infetti della 
sifilide in discorso , come quelli dello skrilievo , 
potevano sostenere luqghi viaggi e laboriosi eser« 
ci^ « anzi questi mezzi riescivano di sollievo nella 
malattia. L' armata francese intraprese il lungo viag» 
jgio da Napoli in Francia, sebbene la maggior parte 
dei soldati ne fosse attaccata in sommo grado » ansi 
lo stesso Fracastoro cosi si . esprime a Questo pro« 
pgsito: 

Bic juheo libi ^ nulla quies, nulla olia sunto 
Rampe moras » agfta venatibus apra$; 

Impiger 

Vidi ego saepe malum , qui jamsudoribus omne 
Fìnisset^ syWisque luem liquisset in aUis, ' 

I 

Giorgio Fela aggiunse, nel i5o8, quod usque 
in hodiernum diem , nulla sii inventa medicina exer* 
ciiio campar , cujus solius beneficio y multi sanati 
sunt a tali aegritudine nullo alio adhìbito medica-' 
mine; questo avy iene, anche nello skrilievo. 
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il Torcila curò con yanUggio una moliitudinq 
dt questi ammalati promovendo il sudore con delle 
stafisj ed applicando degli .unguenti detergenti alle 
ulceri: COSI pure il £enivenia\ ntì iSoi^ ed il Tra" 
palino 3 nel i5o6 » ne curarono in grande quantità 
con mezzi semplicissimi Noi abbiamo veduto gua- 
rire lo skrilievo in alcuni casi con semplici lini- 
menti di catrame j e colle lavature esteriori di una 
soluzione di vitriolo ceruleo in unione dei faticosi 
travagli della campagna. 

Se lo skrilievo rassomiglia di molto alla lue 
venerea primitiva nei suoi sintomi, nel suo decorso, 
nei suoi effetti e. nei molti, mezzi 3 coi quali viene 
debellato^ esso rassomiglia pure nella celerità di sua 
dilTusione ; imperciocché se questa, come ci assicu- 
rano Grumpecchio e Torcila , hac tempestale ^ cioè 
«filo spazio, di tre anni, irrepsit non , solumper 
Latium , sed serpit quoque per Germaniam , *Srtfr- 
matiam, Boemiam ^ Thraciam ^ Britaniam et pror^ 
sùs omnes mundi cardines usqUe occupavit : quello 
del 1801 in pochi mesi si sparse di tanto ^ d'in va- 
dere lungo tratto di paese nel Littorale^ e d' attac* 
care un terzo di quella popolazioneb 

Questo quadro comparativo delle due malattie 
indica chiaramente eh' esse nelF essenza sono le me- 
d'esime» e le piccole differenze che si scorgono fra 
di loro sono puramente accidentali e dipendenti 
probabilmente da cause fortuite. 

54* Descritta la malattia dello skrilievo^ e stabililo 
dietro un esatto quadro di comparazione, esser dessa di 
natura sifilitica, e molto ai^ilogafra le altre alla peste 
cutanea, e alla sifilide de' primi tempi comparsa a Nu« 

Annali. VoL XIL 4 
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poli nel H<)5; resta ora da darsi ragione della celerìtli 
con cui queste due malattie ài un' ideutica natura ti 
SODO diffuse, invadendo la prima nel breve spazio di 
tre aoiii 1' Europa tutta, e V altra in pochi mesi lia 
gran tratto del Littorale. Là ragione di questa in- 
credibile diffusibilità non potrebbe essere riposta bel 
coito, poiché tanto lo skrilievò, quanto la peste cutà« 
nea del ìì\g3j non comparivano mai con sintomi pri- 
mitivi alle parli della generazione , ina bensì con dei 
sintomi eruttivi di vario genere alla pelle. Ambedue 
inoltre attaccavano non solo i soggetti robusti e gioYa- 
Ili, ma vecchi decrepiti ancora e giovanetti imp liberi : 
i'iù, se si discorre della seconda noi sappiamo che ne 
rimasero infetti il Sommo Pontefice Alessandro VI, 
il cardinale dei Conti di Segovia, il cardinale Wol- 
sèy ed il véscovo Primate d' Ungheria , personaggi 
lutti nei qQali non si puh supporre ^ che il morbo 
sia stato acquistato per via di godimento venereo, 
tanto pik che a Roma si rèsero pubbliche e solenni 
groiie al Nume supremo per la guarigione dal morbo 
sinfilico del Santo Padre , il che non si avrebbe 
fatto se si avesse trovato il menomo sospetto che lo 
avesse acquistato per mezzo di commercio con don- 
na. Oltre à qacs ti ragionamenti, che depongono con- 
tro la supposizione, che la peste cutanea si ^iJDTon- 
diesse per via di commercio fra i due sessi , ^i ag- 
giunge 1' autorità di Gasparo e Gerolamo ToreHa, 
di Cumano, yUlaloho à\ Toledo, medico di Carlo V, 
di Leóniceno , di Gìlino , Àlmenar , Delgrado e di 
molli altri, che furono tcstimonj oculari, e scrìs- 
sero fra gli anni i49^ ^ j520. 
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Essi tutti d' accordo^ rìteiHiero questa lue di* 
pendente da cause ignote ^ come ogni altra malattia 
epidemica .coAliigÌ9i^»r.amtnis0(o; <^ &i ^^^n^niq^^se 
ptr meiaJtf di cKK^ilo»viAiodì.9Ua;f4iiiiime4i^tiò^ ma 

non incolpantoo-i'-itidiil) cxulQ»* . ìEd afnil4Q^s«i]| ^qV^ 
che la^pètlOiClfUii^afiÀ. comunioa^^e: pqr vtia dei coi- 
Xo, sarebbe esso stato sufficiente oi|de..5pjttgarje ,ia 
§vk celere dì£toib(iit(Ài?;;A. «le c^rCaonenMB non, pare. 
5S. Fipalmovìte. la^ Ì4i^ pestikAaif^lQ . «dei .f^dmìliyi 
ttoipiy ido^ it^.pefiodo^ di.^o in 4<3^ >^9Ì:^^i*9i^9 ì^" 
4:etniBci6 a perdiece .deUa saa ieaargw\.i9 ,dpl Jlfto <ì^- 
rattere epidemico f leé a poca- a p9ca .la virulenza 
del contado indebolita « nesa plk.ddtce ha perduto 
queUa sua' a(tlè¥iiàtrilit; comuoicam p^rl' wm«Ai*^co 
•cMMifiatto dì qiitdbi|!k<|iie: .tiasi parte del Qó^po^ non 
jpeaiando in isefpuilò^, m& tcoatag^'^i&lilÌ^9 i^^<^^> 
ma invecchiato « cooie.. >oonLgeliitra .t^^y^iiediaif^^ ,^^ft 
jiuada |)8n ìmimuM^i^ ttke quelUiii^Ue' ||ai^ij:fi|||f> 
liili' e dilioaie ^ircemerMeone» le ^fkviiir «miftli <e ;rp^e* 
3*ale fu il cùfip della :«ii^Uiadirf'iC|im^^. del sijt>- 
jben» <kUa '- Sfknià y e ' tale ;s€8obca > 'els^i» fAggi - qtf el|o 
«del no»troiekriliievo,; esfyeiklo raris^iOH i .casi. <4'tip(e- 
«ione reoente* Itfei tiil ^«es» degU ann^A «criv^e^ /T^icp^ 
Berlinghien^*tjpfni»M di; ruovo •comlii^atgsi.^ti sje^i 
influssi favorevoli alla produzione e propagazione 
delia peste ctxi9i»eik:tpidwxic9i <ieJ vecolo XV. 

'..slnierUu éata*i,m(fx.iurum posi j^f^ ÌQn&^ ' 
-*.:JlIa eadcnk eap^r§H Cfoektmquà aiàKa4qu^'Keyi$^ 
' ^tqwt- Uermm ventura illa mirahUi^r tfil^' 
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56. Dalta finora istituita comparaaioBe risalta : 

i.^ Gh€f ir morbo Gontagio§o detto skriUeyo è di 
natura totatmentcl diversa dalla lebbra dei Greci; 

2.^ Che Don si può neppure attribuirgli uQ'ori* 
gine scabbiosa ; 

S.^Cbe'hadei caratteri particolari che lo di^ 
stinguono dalla' 'malattia renevea ordinaija; 

4*^ €he per .la qualità dei sintpóii che lo coati* 

tniscono, ha una grande rassomiglianza con la mala»» 

tìa della Scozia denominata Sihhens; 

■*■■ 5.^ Che ha 'dei rapporti anche maggiori col* 

r altra malattia* nuovamente iniorCa nel Ganadk» 

■' 6.^ i Finalmente che sembra ^pcnrfettanente ìde»- 

tìco colla sifilide epidemica àtgM anni i49^» i494» 

dìiik còlio ^ «tesso ' morbo venereo , quale mostroaii 

alPl^oM^'^ella- ^imà si|a nianifettatione in Europa^ 

e che Vanitoso spedtfica che mostra il mercurio ii«Ua 

sua guarigione; kH>me in quella' del Sihhrnr srnriiosa^ 

dèlia nuò^ Hmrlattia del Canada e delU lue renerai 

ordtnariir^-'ci obbliga di considerarlo- e di trattari» 

^tV -cÀisc^j^aenKà^'eomì? la vera sifilide/ avuto riguacd*^ 

alle piocote' differenze che ne lo distinguono. 
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Cura deUo ikrUiet^. 

67. Percorrendo le contrade^ in cui regna qoeat» 
scbifoib-^e deformante morbo, si seute da questi 'abi* 
tanti, che aleoni dei loro vicini guarirono sponta* 
neamentey e senza far uso di alcun rimedio » e 
si dica y fcbe ijuesti guariti spontanei se ne libe« 
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iwroQo iti .Seguito ad un ytoleoioi eseroislo , ed a 
grandi fatiche <:on eccessivo aumento di traspira- 
zione ( véd. $ 4^ )k fi^on è raro difibtU rincontrare 
dei contadini 3 i qd^lv portaìio al» jasLio^ alle fauci > 
« in diviersei pairti della superficie, del corpo e&tese 
cicatrici » che costituiscono una testimonianza inde<* 
lebile della sofferta «nalattia Mn2a soggiacere a re^ 
cidi va» Si i^loi^no tasi nelle , pubbliche piazze per 
aver superata h^: pericolosa burrasca 4 dicendo che il 
pericolo è passato , ne mostrano le traccif , ed assi* 
curano, di non aver pre^ rimedip di |iorte}i e che.lf 
malattia gli ha lasciati da se. Il carattere di es^ge'r 
razione pierò^ di cui è ^dot^tor quel basso popolo ^.£» 
si» che: non si possa dare agli c;spesti racconti queU 
l'autenticità) che si vorriebbe, e che si apii;netta U 
cosa CQa qualche riserva^JLl. fatto seguente^ ciò nul* 
ladimefio può servire di provai che questa guarir 
gione può avvenire in qualche .caso. *^ Visitai nel 
iSof] yik poca distanza da Fiume,, un villano, il 
quale trovavasi gravemente. affetta Mosieme ^tla.ino-' 
glie ed a due piccoli figli; Questi tre.. «^ timi si sot- 
tomisero. a4 una cura mercfiriale» ed in pochi mesi 
uè furono libei^^ti^ ma l'osUnato vUliq:), sordo ^alle 
preghiere della consorte » ed ai ■ mi^i con^^iglj ^,. non 
volle adattarsi alla «tessa, ma fi gargarizzava .a ca- 
priccio con dell'acquavite ,« di cui ne ingoj^av^ quaU 
che sorso* Nell'anno dopo m'in(:ontrai per accid<enie 
col villane^ medesimo^ e lo vidi^ con mia sorpresa 3 
guarito perfettamente. Egli mi assicurò di non aver 
preso altro rimedio fuori' della prediletta sua acqua- 
vite . e di aver continuamente accudito ai consueti 
suoi lavori di .campagna*^ Fino a quest| ora vive in 



filetta %ìAÉ{|ié % Mtt % alcu« sé^no di ritnalsld e 
latente hìfeeioné.* - 

58. mtiniaiiiM>te sia per le moii6ca%ìoì^ ohe ha 
potuto subire fi Viéùs' <4ello skrili^è ^ 6i^ pei cam- 
biamèotfi che ^sono' lessere arvV^uti oetle' influetize 
«pidenriche-^ qàeì paesi , le guan^iobt spootattee 
reali succedono pttt ft-equen^temente. Le forze delUi 
tiatura in qaésto procesfto di cara, ^^eo-gòno mirabil- 
mente ajtitate dai penosi travag4j campestri, dai ftiti*- 
cod esdrcitj sotto la sferza del -sole «e -dalla penuria 
infine degH alimenti (i). Motte -e 'rcplwfete osserva- 
zioni is^iHte • in numerosi individui soggetti alla 
mia cura- nrf iianno^ convinto . d>e T azvdtie àéi r4<* 
medi 3 the io pfe^c^véra^ veniva son;inia^eUte *coad« 
jifvata dal li^iò^ dagli eserciq' ginirastici e dairila^^ 
ritk di spirito. SimiK osservazioni coincidono cèti 
quelle di Girolanta Fracastoró e coi snoi préceKt 
contenuti nei versi seguenti : 

Sed nec turpe- pum 'dextram submittere aratro 
Et longitm trdhère incutvo sub vomere sulcum ' 
Quiri ttiam exercere domi ^ quo te quoque 
PossiSy et àura potei exàudare p a les tra - 
Vince mit^wh: nec te falUtt quod^tsidis tHii 
Assidue deHdè^ium iectique seqù€Mr: 
Tu ìecto ne crede gravi ne crede sopóri 
His alitur vitinM^ etpkteide sub imagine petcis 
Decipitp dulcique trahit fomenta quiete. " 
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(i) Quest' ultimo fatto potrebbe convalidare tas-^ 
sunto del dottor Winslbw di Copenhagen , iV quale 
sostiene che la sifilide ordinaria può essere guarita 
radicalmente coli' astinenza dai cibi e colla fame. 
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t)air esposto risulta^ che di bcsstitt Vantaggio j, ma 
dauoosii inyecjs sarà la misura di rinchiudere in U^ 
ospitale lutti gli ammalati senza eccezione ^ e con«> 
dannarli infruttuosamente per ùìc$i e mesi al letto > 
air inerzia ed alla tristezza. Pur troppo innumere'* 
voli fatti osservati in un' epoca a noi vicina da 
medici e chirurghi imparziali , confermarono la ve- 
rità del mio assunto. 

59. Fin qui della cura negativa. Venendo alla 
cura efficace j egli è chiaro che in seguilo alla con* 
formitk e perfetta rassomiglianza del morbo ^ di cul 
io ragiono^ col sihhens^ coIU malattia del Canada e 
colla lue epidemica di Napoli ^ il metodo curativo 
della sifilide delle nostre coste marittime deblpa uni* 
formarst pienamente al metodo stato con profitto 
praticato nelle mentovale malattie ^ cioè all'uso del 
mercurio. Il mevcurio dunque dovrk essere T eroico 
oppugnatore del morbo in queslio'ne ed il princi- 
pale rimedio. Restava peri da determinarsi quale delle 
moltéplici sue preparazioni fosse da preferirsi. tbV 
noscendo dalla forza dei sintomi, che il virus aveva 
estesa la ^u^ malèfica infiuenza a^sai profondameni^ 
nella macchina e con erande intensità . conoscendo 
che anche .nella sifìlide ordinaria inveterata, e mà- 
nifestantesi con profonde erosioni alfe fauci ^ con 
csostoti , escrescenze e fungosità alla pelle « e nelle 
▼arie prrovince della superficie del corpo , mostrcv^i 
renitente alle comuni preparazioni di questo farmaco^ 
come il inercurio gQmmoso di Plenck^ ed il mer- 
curio dolce ^ presi il partito di prescrivere a dirit- 
tura il muriato sopraossigg^iato di mercurio ^ atti- 
vissimo fra lutti gli <^si4i di questo metallo. Tale 
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mio divisamento venne appoggialo anche àM espe^ 
rienza del doti. Massich ^ a cui riesci insufficiente 
il sopra espresso mercurio dolce ^ come venne ap- 
poggiato dall' analogia , imperciocché Bell dice che 
un medico esperimentalo « che osservò e curo eoa 
Inolia facilità il sibbens di Scozia nei casi più. gravi 
ed ostinati 4 assicurò che nei medesimi nulla giova- 
rono i miti ed ordinarj mercuriali. Con tutto ciò 
consigliai di mai affidare alle mani della plebe o 
degli inesperti chirurghi questo efficacissimo bensì , 
]pa per altro anche facilmente pericoloso rimedio^ 
e di non permetterne l'uso se non sotto la continua 
sopravveglianza di prudenti medici. 

60. Innalzati quindi all' eccelso Governo i mici 
pensamenti intorno al morbo ^ con una memoria^ la 
quale fu trasmessa ad un consesso di medici ^ onde 
essere esaminata ^ .questo consesso ammise tosto le 
mie viste e convenne sulla natura del dominante 
contagio; mi dispiacque solo, che la parola mercurio, e 
principalmente quella di sublimato corrosivo da me 
proposto per la cura radicale « scosse, ed intimori 
di mollo alcuni che ripongono V arte di , debellare i 
morbi nella sola inerzia di alcuni vegetabjili. Simile 
irragionevole ed ignorante disuasione diede motivo 
di susurro o di disapprovazione fra il cieco volgo, 
presso cui si condannava il metodo da me proposto 
come rovinoso e micidiale; avverandosi con ciò il 
detto di Boarahavèi quce non intelligunty blasphe-- 
mani» L' Imperiale ^Governo , incerto per questa di- 
sparità d' opinioni del consesso medico intorno al 
metodo di cura, ne fece partecipazione alla Corte 
di Vienna , ed al consiglio luogotenenziale di Buda. 
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6t. Io frattanto» lasciando in non Cale le inutil! 
dispute , la calunnia e la mdldicensa ' del cieco ed 
insolente empirismo 9' mi diedi all' ogrà, e còdiinciai 
a trattare gì' infatti del piìi alto grado ^i -malattia 
con tina sola soluzione di muriato sopra ossigenato 
di mercurio colle dovute cautele^ avendo sempre Irl* 
guardo allo stato delle forze vitali , alle idioVmcra« 
8ie che sempre influiscoilo sugli effetti del medesi- 
mo 5 éà alle varie complicazióni. Io soleva far so- 
prabbevere a ciascuna presa di rimedio una larga 
dose di^ latte ai benestanti ^ ed ai poveri un decòtto 
di malva. I fanciulli stessi tolleravano senza distur- 
bo la detta soluzione nel latte in una dose pn)pof^ 
zionata alla loro etk. Con mia' grata sorpresa ,' gli 
effetti di questo "possente fariùàco corrisposero alla 
mia aspettazione oltre ogni credere ^ e gì' infermi 
anche i più gravi venivano liberati radicalinénte ia 
meno di due mesi di trattamento. É degno di ri- 
marco 'che quelli che ad oggetto d* evitare gli scon- 
certi 'del sublimato facevano' *ui$o di molto latte» 
. ottenevano una guarigione più pronta. 

62. Somministrato con esito tanto felice nei ca^ 
pih gravi il sublilhato corròst^o^ prè^o internamenti» 
'quando T inflazione era pih ' lieve 3 e nel suo primo 
stadio 3 mentre cioè le faùci'^iton trovavànsi esulce- 
rate , e dove vi esisteva la sola impetigine allk 
cute 3 volli sperimentare le frizioni di sublimato 
stesso alla pianta de* piedi col ' metodo di Cirillo. 
Anche questo progetto corrispose pienamente a' fi&ie\ 
desiderio e per prima prova ottenni la perfetta gua- 
rigione di ottantadue infetti per la maggior parte 
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loapiegati nelle ^afiSperijB dello zuccaro in ud mese 
^ijfca^ senea che^la malattia si riproducesse. 

Sotto pari circ^stftnze si otteneva i^l medesimo 
effetto ancbe colle frizioni di muriato di mercurio 
ammoniacale insolubile > ma queste avevano Y in- 
conveniente dVinSaiQipare la cute » particolarmente 
ove era .delicata ^ e di cagionare noji lievi dolori* 
In una sola ammalata si mostrò effic^tcitsima anche 
la ponzata àéiVjlllyqn ; negli altri, noiii; corrispose 
air intento. 

63. Tentai la /somministrazione interna del mer- 
cujrio solubile à*Etafwemann con felice successp^ come 
me lo dimP^tr^ 1^ g^uprigione di quindici individui, 
ppvetti pero Resistere da questa pratica per la faci^ 
litljk 9on cui simile .preparato ,promoveva una copiosa 
f^ivazione in vjaif j .^egl' infermi costretti ad esporsi 
fi tpt.te le intemperie ed alle vicende dell* aria. Volli 
Jeptare in sei . ammalati V uso dell* acido nitrico ^ 
ma il mio tentativo riesci vano ed inutile ^ come 
inutile fu l'uso del mercurio dolce collMdrosuLfuro 
d'antimonio ranciatp ed oppio praticato. in altri quat- 
tro, infermi, ^ 

64- Gli dfnpual^ali .uon dovevano desistere dalF uso 
4el mercurio , aia ipt^rnamente , che esternamente , 
ii poaip <;he le pus^^le , {e ulceri e i sintomi della 
malattia ^vanjy^no.; mentre avverte il dottor Bell^ 
,che il sibbens ^ .di^posif a ritornare se il rimedio 
non ,è coptii^uato per tempo notabile dop<» rimossa 
.9gni apparenza d' infezione. 

é&.JL|i mia jniìrf presa nell'uso d^' ii^iercuriali nella 

. cura dello sk^rilievo (u ^ec^ondaia anche dalF ottimo 

protomedico Massiche il quale approvando fin da 
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priacipip il miQ progetto, ne ^enne salutari flTfjitjL 
e ne estese la pratica con grande vantaggio per 
tpui i vìHaggì cirfsonriqnì. Gontemporapeanie;9te 
e^che.il chirurgo f^^rq, di Biiccari» uomo diligffpj^ 
e Bangio 5 acci^ndjscendendp a' paiei copsiglj .4p9|in 
mento l'uso del sublimato corrosivo, e lo trovò ef*. 
ficacisaimo «olla prb felice pratica io una moltitudine 
d' affetti appoggiati alla sua direzione. 

66. Ikifo d'aver otMK.nuto questi felici nsqkati, 
nel mese 4Vagosto dello stesso /anno iSei yiui^a^ 44 
Buda, una -Cotpmissione me4ÌQa spedita da queÌNGo^ 
tecno sotto la. presidenza dell' illustre pro&ssoir$ 
Séhali esaminò egli con occbio. (critico la Memoria 
che umiliai all'autorità superiore, ed osservata diU<r 
gentemente la malattia in tutta la sua estensione, 
non esitò punto a convenir meco sulla natura sìSt 
litica della malattia^ e quindi s»l metodo che propor 
nevii per la sua cura, ei^be. aveva già esperi ueotajto 
con .felice successo. Nell'isties^to tempo, dietro, .ai 
rapporti del consigliere PUtro Frank , pervenqe ^ji 
Governo di quelle province l'prdiQe d'istituire uà 
•spitale per.i.pìii :aggr9isalii^ ^e. ;Cbe ^utti gli. altri 
infermi veoiaserp rimeasì: alla cura d* -appositi chiriic* 
ghi «oti loro .proprj villaggi , «o . nelle priraie loro 
ahitazian (i) , ingiungendo /ovunque di trature^lfi 
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{^)'V isiesso GovtPka- incese speH nel ^f86 
chirmrgM per^urafe nelle 'loro proprie éibitàztof^^'i e 
sommMi§rahe rimedi gratty ad ógàì persona affètCa 
dalla malattia del CanMà, "* - 
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malattia colle prepateioni mercariali dà lìie j^rO'^ 
pòste.- . ) / 

(8. I prepara ti che adotti» il prof» Stftali, e coi 
({udii egli e la Commt^siooe utigarede guarirono coA 
fàcilitk migliaia e mìgliajad* infetti , furono l'ammo- 
niato di mercurio ossidato nero» il murìato èopros- 
sigènatò^ il siroppo mercuriale e l'acqua mercuriale* - 

69. Ma finalmente, supponendo la detta Gommis-» 
sione ungarese, dopo' il periodo di due anni d'aver 
totalmente distrutto il germe contagioso dello skri- 
ìièvo , abbandonò' la sua intrapresa rivolgendosi alla 
capitale , e lasciando qua e là alcune scintille del 
miasma sepolte , che svilupparono in seguito nuovi 
iocendj , come si diss% nell' introduzione. 
- «jo* Alla ricomparsa della malattia sembrò che il 
contagio fosse bensì divenuto meno attacoatkcio » 
ma più fisso e renitente lUi' fifone dei mercuriali. 
Almeno 4^ infetti nel sommo grado , eh* io trattai 
nell'ospedale cibile ^ nell'estate del 1809, abbiso- 
gnariono di una doppia dose di mercurio per essere 
radicalmente guariti* 

' 71. Sotto tali circostaóEe^ e in mezxo alle insorte 
guerre e alla caduta dell' Illirio sorto uno straniero 
Governo , queste nuove sventi^rate vittime del ri* 
l^rodottofti skrrlitfvo, si ritrovarono abbandoniate per 
molti anni , e senza alcun «occorso in braccio al 
loro crudele desiiao» AUora-fa che V empirismo -su« 
bentrò ad occupare un posto distinto nella cura di 
'A t0rrìl|ile móUUia. JBVa. Ia..aerie di lap ti praticati 
■rinuidj^ infrHttQ^am^iHe». due se ne rMna^rcaroiip do* 
^ti di partico^re. attiyità.a e «he ia- .alciuii casi 
produssero degli effetti j^a^iU. 
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'j%, lì primo era uà dtfCoUo.che il parroco dk 
Cucine comunicò ad .alcuni ioil|ti,del suo vil^ag^io^ 
e che quanto pib la sua composizione contrasta colie 
odierne cognizioni mediche^ altrettanto esso si mo-^ 
fttrb efiitfacissimo j a liberafe g^l' inferni dai loro ^o« 
lori.» dalle impetigiui, dalk esulcerazioni e da alJtri 
gravi malori. Egli era,.però. dploroso, che il ,cajrq 
jirezao r^el medesirfto,^' dovesse essere d'ostacolo alj'^- 
digente di farne l' sperimento ^ e di consf^uirne gj^ 
sperati vantaggi. L4 fbrmola del sunnominata decotto 
è la seguente: . ^ , ;;, . .. ;_. , 

JR. Rad. sarsapariÙae une» . tres , Bofdanae u^e^ 
duas s Rasun» fign, , ^aj0ci une* unam » CorU 
peruviani rud* frif» une. unam et semis, Puiotmnm 
nucum i4nc, duas,. Anìimon, crud. in p^tia ligaf. 
une. duas. Coque ' in aq* fonlis lihras sscf: usquj^ 
ad remanentiam lihr» quaiuor, bibat aeger li^ram 
unam mane et alt^am .[véspere , addendo prò 
qualihet deeoc^i libra spiritus salis amoniaci gujttas 
guatuor ad sex* Si stomachus deeocti quantità'^ 
iem non ferat, sunimat idem d^octum tep de die^ 
a4 une. oeto cum spiritus salis ammoniaci minori 
. dosi. Jtesiduum rite contritum supra ulcera ye» 
nerea ponitur. 

Sebbene io sia loatanp dal prestare tutta la 
fede ai generali, encomj ; che i villici tributana a 
, tale decotto , cìb nnlladmie^o in venti e più casi 
d' inveterato sLrilievp iu diverse epoche da me cu- 
r^to , ed in alcune o^alattie veneree refrattarie alle 
jnstituite cure mercuriali^ manifestò esso quella de« 
cica efficacia che invano sperai d' ottenere da tatfti 
aitvi decaptati lim^L Mi spi^ce di non essere qui 
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il lubj;d di Hrer!)rne% stiitie '*è fé oUenute gaari- 
gcoén hia purè àmcTdi traarci'iverne à caso due sole 
l^t^ istàblli^e di p^s^ggìd la sua efficacia nello skri- 
WéTo.' ■ '• ■ --..■•■• 

La(' signora N. delf étk d^ iiihv ì9, soggetta a 
à^\é ikffetìóiiì sfcrofoltféè, j^ i8^t 3 éi trovb > cori* 
ttitt|>oi^an*èahieiité a Vóo marita > atealita da* dolori 
6&Veófcò|[>i3 che cessarono «1 com{5aff ire • siillft^^elle di 
ima' erà^iiStaè di ptistoleé^imaethie rotonde capreei 
di' tùi afóutiiii' a poco k poco* si estilceFaroàé; Fu déss& 
trattata coi bagrii^ colla mistura di Plenk, 'b« con de^ 
coiti dibafdAùa e sarsaparitla ^ ciie palliarono la ma^ 
Iàttià.'Nelhi' primavera d^H' aniio susseguente vennero 
dttacòatte' Kv fateci da nlceri sordide> l.irdacee^ e sue- 
céiìiiVaìnènte da: osena e da carte* delle ossa spugtxx)5e 
^el iìaso*, é nel ItrzÒ- a uno da *tofi»5 xia el&osto!3i e 
Ma ulceri alla sommila tlelta- frónte é ai pàìrietÀli , 
)Aé cariarono le ùììsl sottoposte. Finalmente si ésuU 
cerà^no le gàmbe^ it sv'ihjppàrodò dolori acèrbi 
nelle ardcohizioni^ e pritici'paimenVe alle ginocchia, 
che gtfnfiaroeo enbtmemétite e divennero anchlloti- 
cbe. 'F|i f ammalata ù'él corso di otto ^nni trattata 
è sempre infrtrttuosamente da [[varrj medtòi 3 ora col 
calomelano ^ ora colle frizioni mercuriali , ed ora 
con esorbitanti dosi di subliihalo 'corrosivo « ec. 
utiiitamente ali* uso di te]^lieìtti bagni e di varie de- 
cozioni dèi légùi diversaóàieiité preparate. Passò quindi 
ad Abano per bagnarsi in qu^le - acque tèrmiilli e 
{HB'r sottomettersi fn Padnfà ad Mn traitaméùto par- 
Httolàrc diletto dal celebre prbf. Sogrqffi , non *ti- 
'p'ortaùidone che momentanei vantaggi. Finalmlente 
*nel i9x) fu praticato da un eiperio chiiùrgo bku" 
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cese^ e per lungtiisàimo tempo^ il siroppa di Cuisi- 
nier con uà decòtto di sarsaparìUa a dose elevata ^ 
e sotto l'nso di tale rimedio la malattia sembrò su- 
perala « vinta. Ma dopo due anni di mediocre ben 
essere 4 ritornano a incrudelire i dolori ósscij s* in- 
fiammano le irimasté esostosi ^ si riaprono le cicatrici 
delle uIòérij^-6 si presentano profonde carie e nuove 
esulcerazioni , una delle quali distrugge intiera- 
mente tutta' lai sostanza del naso. 

In tale stato le venne amniinistrato dal chi- 
rurgo Vergh l'annunziato decotto per (jS giorni 
consecutivi, coprendo con filacce intinte nello stesso 
decotto le ulceri e le carie. * 

L' effetio ^u decisivo, le carie e le ulceri ri- 
sanarono ; i dolori ossei e le contrazioni delle arli- 
colazioBi si dissiparono. Con tuttocib si credette op- 
portuna nella susseguente primavera di ripetere per 
45 giorni ristesso decotto, e l'ammalata si è con- 
servata finóra nel migliore stato di salute , sebbene 
per la perdita del naso e per le rimanenti cicatrici, 
ritrovasi il suo volto alquanto deforme e sfigurato. 
Un signore d' anni 24» nel mese di settembre 
dell'anno 18 i 5, si lagna di dolori articolari, d'in- 
. fiammazione di gola con febbre e copiosi sudori, 
!Dopo alcuni giorni la superficie cùranea si copre di 
pustole psoriformi con alcune 'bolle o macchie sparse 
qua e là sulla superficie del corpo, cHe s'innalzano 
e s' ingrandiscono , ed assumono la forma 'di turno* 
Tetti fungosi; .cessa quindi la febbre .é 1' mfiamma- 
zione della gola, ma invece si osserva dal lato delia 
tonsilla sinistra «in' ulcera profondai ,* sordida e lar- 
dacea. Chiamato io a consiglio, e ficònbscTàt^ l'in.^^ 
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fezioae sifilitica dello skriliQva^ si propongono le 
frizioni mercuriali^ secondo il metodo di LouvrieTy per 
mezzo del quale dopo due mesi l'ammalato si ritrovò^ 
credevasi, come radicalmente guarito; ma dopo quat- 
tro mesi di ben essercj acquistando il giovine signore 
una febbre catarrale^ con incredibile rapidità si esul- 
cerano le fauci e le tonsille^ si , sviluppano crudeli 
dolori ossei notturni ^ e spuntano sulla JEatccia sei 
bottoni 3 che si aprono ^ e si convertono in funghi, 
assumendo il colore e la forma di grosse fragole: la 
membrana pituitaria s' infiamma ^ si esulcera « sgoc- 
ciolando dal naso un'icorosa fetente materia: la 
voce diviene bassa ^ rauca e nasale^ e finalmente 
3ulla fronte e sulle ossa parietali scoppiano dei tu- 
moretti gommosi « che parimenti si esulcerano. Io 
tale stato sì soUomctte l'infermo all'uso dell'indi-* 
cato decotto 3 ed o^ai sera prende una pilloletta 
consistente in un grano d* estratto di cicuta e d' una 
quinta parie di grano di sublimato corrosivo. Dopo 
5o giorni di questo trattamento^ tutte le ulceri del 
palato 4 della fronte 3 dei parietali sono cicatrizzate, 
i funghi distrutti , i dolori osteocopi dissipati 3 la 
voce si fa naturale, e si scaricano dal naso alcune la- 
mioette ossee. L' ammalato già da quattro anni gode 
ottima salute, e si ritrova radicalmente guarita Se ia 
questo caso non si vuole attribuire la sua guarigione , 
air uso del decotto , moJto meno »i dovrà ripeterla 
dai IO grani di sublimato presi in 5o giorni, non 
essendo una tal dose sufficiente a guarire nemmeno 
il grado pia leggiero dello skrilievo. 

73. Il secondo fra i rimedi empirici, da cui alcuni 
villici ne. trassero dei salutari e decisivi vantaggi. 
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consisteva nelle fumicazioni di cinabro unito alF oli? 
bano o al solfato di zincoùMa queste 3 eseguite come f 
furono da cerretani inesperti e da stupide dennkciao- 
le, stnza le necessarie òautele» recarono pur troppo > 
in 'Tarj incontri delle conseguenze pericolose ed anche 
funeste (i). 

■ > .li ■ ■ [ II" I , 

(1) Da mezzo ieaofo cifcai un capitano di basti'» 
mento mercantile^ ritornando daU* America mert^ 
dionale a Selve sua patria ( villaggio situato nelUi 
vicinanze dell'isola di Lusin piccolo) incominciò a ' 
trattare alcuni affetti da lue venerea inveterata coi ' 
suffumi^ d' una segreta pólvere^ nella maniera 
istessa che vide a praticare nel suo soggiorno in 
America. Moltt guarigioni si citano dal volgo 3 ed 
4mche da qualche medico in conferma dell' efiicacia ^ 
dei suffumìgi dèi capitano Andrea Mauro -nelle ma* - 
l(ittie veneree ribelL ai metodi ordinar/. Pria della 
suit morte certo Laiovich di Segna ^ apprese dal detta 
Màuro il segreto della polvere per uso delle, fumica» . 
zi6ni\ e fu il primo , a ^etta del dottor Ostrovich^ ' 
medico di Segna e uomo per età e per sapere ri" 
spettabile , a praticarle nella malattia di SkriHevo . 
con èsito y come asserisce il dottor Ostrovich^ tal- 
vòlta favorevole 3 ialaltra pregiudicevole e sovente 
indeciso. Finalmente il sig, Ratschai , sedicente chi" 
rurgo f carpì al Labovick il segreta della polvere 
per uso de* suffumigi colla promessa di dividero . 
secolui i proventi delle cure da intraprendere , ma* 
scherando la segreta polvere, che altro non è che 
finàbro ed olibano 3-, col titolo specioso d* arcano 
per lo skrilievos e facendone un imprudente traf^ 
Aknali. Voi XIL ^ S 



74* l^o^^i^itto per u1l^0< cimarc^f che ^1i gh$ìÌ\ 
ineraariali agiva«i<> cop^ maggior efficacia sommi otstr/i- 
ti a pì<:%ole.'e re fratte dosi» che e dosi troppo elerate» e 
che il; mercurio. JQ alcuni soggetti , malameiite ammi- , 
nislraio; o .piìodigaliazato al 4i Ui det limiti neces- 
sarj, tanto internamente» che esternamente » invece 
di guarire le ulceri > la carie delle pssa > i dolori 
ossei ec, fiducisva talvolta queste a Sezioni stazionarie 
è refii^itan^ in modo che vieppiù peggioravano ed 
inasprivano , ^e il medico si ostinava a continuare 
il . mercurio. ( Un- tale fenomeno si osserva altresì 
nella cura della lue venerea ordinaria 5 e si osservò . 
pai'imentì negli spedali di Fortore» alloraquando si 
volle rifiùcre la priescrizione ^degli ossidi mercuriali 
a dosi straordinarie ed incomprensibili.) Sembra che 
queste affezioni ribelli allo specifico» quantunque ori- 
ginariamente piTOdotte dal veleno sifilitico» siano de- 
generate dal loro Cara t te ve prin^ivo» sia per cat- 
tivo regime 9 sia pl^r T effetto^ del mercurio tnedesi- 
mo : o.che la malattia $\àsi, convei>tita. e fissata in 
lan.'vùuo semplicemente locale » che • non richiede 
j)er conseguenza che una cura particolarmente locale. 
Nel primo caso i rimedi così detti antiscorbutici in 



Jico con chiunque desiderava di speriinentare il gran' 
de arcano».^.,. Allora fu Mio invitai. U sig, Vergh 
di Buccarl^ chirurgo assai circospetto , ad intra- 
prendere le fumicazioni di cinabro nello skrWevo 
con quel metodo e con quelle cautele^ che trascurate 
dai nostri cerretani, produssero pur troppo terribili e 
micidiali^ effi^iL I risultamenti delle fumicazioni 
praticate dal sig. Vergh 5/* esporranno in appresso. 
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alcuK^i, in ^hri T aconito e la cicuta^ e nella tastg* 
Hior parte i decotti dei legni , o V uso della china^ 
ridossero le ulceri e la carie a perfetta guarigione. 
Nel secondo cas^ ridottla la malattia ad essere sem- 
plicemente locale^ diviene ordinariamente pregiudt- 
cevole la cóntintrsiziotie dfel mfercurib. Quindi il con- 
sigliere Pietro Fìréiik'éY^etiei u Nee exostoses sem- 
9» per dìfparènt poittl^em iBanatam si nimis indura- 
9» t» fuerint: adeoque e^ostosis sola n^e te ^educat 
r> ad usum mercurii continuandum : 99 cosi pure 
soggiunge: «e Si in exostosi cum carie aut spina» 
99 ventosa juncta ^ sub mercurii usu non sequatur 
931 exfoliaiio sioe qua vix sanatur malum^ alia adhi« 
„ ben4a sunt morbi^j òssiu^ adaptata cum decocto 
«3 cortici aliisve -rohor^ntibus. ^ 
^ 75. Finalniienrfi le. miicchie cupree, le cicatrici « 
le disorgani^2H^7Ìoni del naso, delle labbra ^ ec. che 
iitmaogofeio cooif; .psarchjQ della sofferta bensì , ma 
vinta malattia 5.. pan; de|!)bpno giammai imporre alk> 
sguardo dei timido osservatore il sospetto di ripiastar 
infezique nella costituzione dell' individuo , o eh» 
questi possa tuttavia comunicare il morbo ad altri* 
Guarita una. voUa la malattia radicalmente y sia dH- 
r arte , sia. dalla sola* natura, le superstiti macchie ^ 
esostosi > ca^ie; ec. i|^n sòlapaente perdono l'attività 
contagiosa 5 cqme bo più volte ripetuto, ma altresì 
l'individuo risanato non è pii^ suscettibile d'essere 
contaminato dall' isted^ contagio , come mi sono as- 
sicurato con de^i^ivii e^perimepli innestando. ultima- 
meaie il vir;iis noede^mp . d^llo skrilievo. in alcuni 
che ave^ra^o dji gi%i superata la malattia. 

( Sarà continuato* ) 
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Memoria sopra l* allacciatura delle arterie ;^ 
del dottor Anórea Vacc A* Berlinghieri ^ 
professore di clinica chirurgtóa neiri, R. 
università di Pisa, awaìicre delP or^ 
dine del merito sotto il tìtolo di san Giu- 
seppe^ e membro di molte illustri acca' 
demie europee. *— Pisaf presso Sebastiano 
Nistri 1819. 



.L\rgoniento impor Untissimo di chirurgia patolo- 
gica egti è questo' preso a trattare dairiosigoe pro- 
fessore Pisano ; argomento altrettanto piii rilcyante^ 
quanto che colle recenti compartite innorazioni e 
da esteri 3 e* da nazionali chiarissimi chirurghi^ tiene 
tuttavia discordi le opinioni^ ed ambigui^ ed incertr 
^Ti operatori. Ragion vuole però^ che della presente 
Memoria se ne faccia un breve estratto^ sì per essere 
la medesima assaissimo interessante « ed appoggiata 
ad espeiri daen ti comparativi Jf come per essere espo- 
ìsitHce di una dottrina contraria a quella dell' Ilio- 
atre professore Scarpa , ài modo che sarebbe a de- 
iiderarsi pél maggiore incremento dell' arte » e pel 
bene dell' umanità sofferente ^ che dall' urto e dalla 
disparita dì opinioni d'uomini cosi preclari nascesse 
la verità , ed una sicura norma pei chirurghi ope- 
ratori in cosi importante ramo di clinica chirurgica^ 
' L'autore' comincia a dire > che il soverchio attao* 
camento alle dottrine già ricevute^ e lo spirito troppo 
portato alle innovazioni hanno soreaumente ritar^^t* 
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t pf egressi cteì ìxìmì, o radicato Terrore a danno della 
▼éri%à ; e questo si appalesa particolarmente nella 
ibedicina , cai k mania dei tistemt lia finora rav» 
Tolto di incertezza j td ambiguità. jLa chirurgia^ peròj. 
quantunque fotto le medesime influenze > ha fatto 
dei pitxiigiòsi progressi j e fu .arricchita di utili ^ e 
BHove risorse* Egli è non pejrtanto un. dovere de\ 
professore -di sempre ireddiimente ^ discutere ogni 
Buora pro^sizitone^: ne creder .y,^e ìmmancabilmeute 
le opinioni coste tali già da .gran tempo general- 
mente ricerate» . 

L'egregio professore di^ Pisa> aniiqato dagli esposti 
principi^ si propone di esafminare in questa Memoria 
le opinioBt di Jones ^ di TK^ers ^ di Crampton^ 
e di Scarpa sopra le allacciatici^ . delle arterie^ sem- 
brandogli, che i precetti dati,dag)i illustri chirurghi 
inglesi , e q«egU • stessi dd celebre professore Ita^ 
liano , allontanino ' y arte dalla perfezione piuttosto 
che avvicinamela;' tanto pia ^ . phe le opinioni di 
quest'altimo sono, g^eralmeioae sen^sa grjande . esamó 
ricevntey! perchìiì jelire ib patrocinio di un tanto nome 
concorrono ad' appoggiarle ingegnosi ragionamenti > 
e perimenti » che sembrano decisivi.. Dopo aver ri- 
Yendicato ai chirurghi italiani l'onore , d^lla scoperta 
dell' allacciatura diell' arterie qual mezzo di frenare 
le emorragie, dopo avere enunciati i diversi modi di 
applicarla dalla di lei invenzione praticati fino al 
presente, il professore Faccà Berlinghieri espone 26 
esperimenti comparativi inslitu^i sopra dei cani di 
diversa corporatara ^ età , e robustezza t!xi l'allac- 
ciatura fatta col naatro * ed il cilindretto , e quella 
fatta col cò^doncinot * 
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Da questi esperinienti sembra all^ aotore potersi 
trarre le segaien ti conclusioni : i.^ che le allacciature 
delle arterie producono obliterazione di questi rasi 
nel punto Allacciato > dando generalmente origino 
alla formatone dèi grami , td alle aderenze delle 
loro pareti. 2.^ Che questi due effetti si ottengono e 
con rallacciatàràj che recide le Iqniche media 3 ed 
intema » e con ìqnélla , che tiene sémplicemenle 
queste tuniche a' mutuo contattò ; ma che T allao« 
ciatura, la quale pr&duce recisióne'di-tuntdie, obli- 
tera il vaso qualche ora prima di qtitlla^iche non 
le recide» -5.^ CheF obliterazione A nn^ aiteria sotto 
r azione del laccio non si -fa con leggi invairìabrli ^ 
benché sèilipre pe^ gfruhiì, e per adei'enèe; e non 
si effettua in un nomerò sempre determinato di ore, 
4*^ Che il processo esulcerativo ^ inseparabile com« 
jpagno di quésta specie di allacciature non ■ principia 
costantemente alPis tessa epoca ni si -compisce sem- 
pre nello stesso' spazio di tempo. 5.^ Che to|[liendo 
r allactiaturà nel qnarto giorbo non si arresta il 
processo esulcerativa A il quale progDsdendo tronca 
l'arteria. 6.^ Che F emorragia secondaria non i la 
conseguenza del ^processo esulcerativo se no» quan- 
do le tuniche ' dell* arteria ) o altre parti dell' in- 
dividuo sono In coedizione patologica , -o in «no 
stato in normale* 

Quanto alla prima conclusione' n<ln cade alcun 
dubbio ; potrebbe parere problemética la seconda 
se gli sperimenti dell'autore fossero Jn •Oontraddizione 
con quelli di Scarpa^ ma le opinióni solo sono di- 
screpanti. Da^li sperimenti dell' autore 9 come pure 
da quelli del professore d\ Pavia risulta^ che le al- 
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^«ctiialure nel quarto ^eà^^HticKe nel terso giorno »*« 

Uuctfao- cam^ameoti 'riaii nel vaso :éa ^opporsi ^al 

^paseafgio del sangue \ per il ponto stato-'allacGÌal» 

^èllia>nkàggtortlk del basi» sijt che si adoperi il nastro» 

sìa, il- cordoncino. -ife^nr/MS ha adunque concluso/ che 

roblileraEione, dell' «Pterieei^ottiene: neU'ntKttsa tentfko 

-con Ajan melodp' come coU' aJkvo ; conclusione , . c^e 

il nostro autore, non'titova-ì giusta» perc4è ineomia- 

ciando a sciogliere le ^ue diverse •allacciaitipe ifatue 

-tagli -stessi anibiali^ è sulle medesime arterie) podl^ 

ore dopo la loro appUcaKJone» ha pof^a-oiftervaiié' ^ 

- dhc' T' oblicerafeione ti" faceii^a . generalmdnte'.qnakiie 

ora pHmH Ik ove le* putiti* ìnitbme«ranò' reoises ben- 

ehi nel tèrso gtona<o Si (ivova^se compita attchqtqisaado 

''<(neM^ parti si tetievana strette a contAtto seftza^re- 

ciderle, È dunque vero, continua Fatitorè^- duri 

miei esperimenti non ' sono in còncraddisione cogli 

esperimenti di Scarpa , e che T opinione ài ioiif , 

e di Traf^ers non <i erronea per quest<> hito. ti..'' 

L% conclusione » che- settibra* in aperta^ contraddi- 
zione.- cogli esperimenti di ^ Scarpa è la qufnta ^^ e 
quésta Merita di essere discussa. Primiieriimcnt«éri*i 
osservare» che l'apparente ontf traddiaioiie dei.i^nnlcói i 
negli esperimenti potrebbe'^' ascriversi* 'aita diversa 
specie <U animali^' sotf (Sitasti alle prove ; o «^ deli (^ 
fallaci a{>parenze » che ibrse hanno indotto Senr/jtf 
in eiróré. Infatti esaminando le arterie a 'dcatr?c(* 
completa» anche all'autore è sembrata n^n .TUterratta 
la continuazione dell' artèria » anche quando per la 
caduta spontanea del laccio noh rimaneva dubbios'A 
la recisione di essa. Le fortissime adei^cnze dell' ar- 
teria col tessuto cellulare vicino indurito , la d* lei' 



' iGonfusione eoa questo j noti lasciano radsr le tOM 
eoa molta chiarezza. Passa in segoito ad esame il 
<[uinto esperimento' di Scarpa y e quelli riportali 
alla pagina 59, l\o , J^i della Mempria dii.qoesto 
illustre pw>fe89ore , non che le esservaxioni . del pro- 
fessore Mblei s le quali comprovano^ che quando si 
unporianti cambiamenti soao succeduti nell* ofigaai^- 
iasione 9 cioè, a cicatrice completata j riesce assai 
'malagevole di fissare se le tuniche non sono state 
.tronfiate mai^ o se si sono riunite dopo essere, iit^lA 
«.divise. Con -queste idee peri* il nostro chiariasimo 
iqperiipentfttore, stante la grande incostansa^ e mal^• 
catissima differenza • degli' andamenti di natura aci 
iuol riparativi processi , non*s* intende di ipì^cire^ 
die Scarpa, che Jones » che Trai^ers , che BrQ4U 
BOD abbiano detto la verità* 

; La recisione delle pareti arteriose anche allacciate 
cot >jna»trii|0 j e col cilindretto ^ benché liberate dal 
laccio. nel quarto giorno ^ ■ è- un fenomeno comune 
proraio da una serie di esperimenti decisivi. Noa 
* deve parere strano^ che un'arteria esposta per quattro 
giffcm jaH: irritàBEione di un laccio s' infiammi » cada 
in.nqppuraaione» é, sia recisa. Nelle ordinarie allac- 
ciature quando* il laccio si- lascia cadere spontanea- 
mente ^ non è gik la continuazione della^ compres- 
sione, che fa recidere l'arteria, perchè il vaso cessa 
di .essere compresso 9 tosto che rimane distrutto il 
poco tessuta cellulare A che lo circonda, o che si 
sono assottigliate le pareti . arteriose. La recisione è 
prodotta dalla suppurazione 9 che si stabilisce nelle 
parti state compresse ed alterate. Come dunque lu- 
singarci d' impedire o di arrestare il processo esul- 



tèrati^Q sopra parli, che hanno giK sòfFerta per quat- 
tro giorni la funesta azione . dei laccio ? A queste 
idee sembrane condurre le osservazioni, di Paletta ^ 
di Cumano. y di, Scarpa is tesso e' le numerose del- 
¥ autore. 

Finalmente , se dobbiam creder^ al signor fiacca 
BerUn^iefis Qon meno giosta delle altre è. la sesta 
conclusione* Iq; qualunque modo si allaòcino i.yasi 
fopra gli animali j ivjcidendo^ o no yna parte delle 
pareli arteriose , togliendo presto il laccio ^ o la« 
sciandolo cadere spontaneamente» noa^i osserva mai 
emorragia secon4ftria » e questo accade perchè gli 
animali j che si sottopongono agli esperimenti sono 
sempre io istato sano : e se non piacesse tiraf con- 
seguenze applicabili air uomo da esperimenti fatti 
sopra gli animali , si osservi quanto di rado ven- 
gono le emorragie consecutive nelle allacciature» che 
si applicano dopo le amputazioni. Con ragioni quindi 
cenvincentissim 'ffiene a dimostrare » che ta] fatta 
• di em^rragiO'-jf^ l^jiconseguenza di più o meno grave' 
alterazione patologica, o di qualche altra, ignota ca~ 
. gione. In questo luogo f autore con una nota eru- 
ditii dice » che il comp^ire dell' emorragie consecu- 
tive pili frequentemente dopo l'allacciatura fatta p^r 
r operazione dell' aneurisma ^ che dopo quelle pra- 
ticate per r amputazione , non si deve forse intie- 
ramente» ne costantemente al trovarsi i vasi in istato 
patologico nel primo caso », ed in istato sano nei 
secondo : ne devesi certamente all' essere perfetta- 
mente recisa 1' arteria nell' operazione dell' amputa- 
zione» ed allacciata soltanto in quella dell'aneurisma. 
Questa ipotesi sostenuta con ingegnosi argometiti da 



Maunohr^ è tmentiu specialmeate dal fatto^ giacché 
yemorràgia è in dirersi casi ricampana anche quaado 
Farterìa era Mata a bella posta recisa fra i doe lacci. 
Per ispiegttre' qa^td singolare fenomeno » allorché 
non dipende dallo stato patologico ^ ^non potrd>be 
piuttosto «upporsi» ' che nelle amputaxiooi, dopo le 
quali la circolazione è arrestata non solo nei vasi 
principali^ ma in tutti anche i minittii vasi ; il san- 
gue cessasse di «ssere spinto al moncone con il a<|- 
iito impeto dopo i primi giorni f Che al contrario 
dopo r operactone dell' aneurisma fosse scagliato con 
forza fino ad una certa ^poca sempre crescente, verso 
Y estremità sottoposta all'allacciatura^ perchè diventa 
'necessario allora di far passare per gli angusti -vasi 
blaterali quel sangue^ che è destinato a nutrire le 
parti sottoposte^ il quale nello stato ordinario passava 
per la principale ampia arteria del membro ? Ms 
"non seguiamo piii oltre F autore in, questa nota^ ove 
con argomenti moltiplici cerca df appoggiare questa 
sua supposizione, e ritorniamo afllfr' iHetaiorìa, che è 
quello^ che ^iù interessa. Se dun'ì^ne i fatti » ed ' Il 
' ragionaihento provano^ che il processo esulcerativo 
non comincia sotto V azione dei lacci senipre all' istes- 
V^ epoca; che questo processo si stabilisce anche to<^ 
gUendo il laccio nel quarto, o nel terzo giorno ; che 
questo proces9fo tronca Tarteria, e che l'emorragia con- 
secutiva è generalmente la conseguenza deUo stato 
innormalb delle parti ,> o di ignote cagioni, si può 
concludere, che il togliere il laccio nel quarto giorno si 
oppone a quei gravi disordini, che si vorrebbero cvita< 
re. Ma vediamo, continua l'autore, se il metodo di to- 
gliere di buon ora 1^ allacciature è capace di produrre 
altri vantaggi, o di dare origine a dei gravi danni. 
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£gli è cenamenlé utile di liberar prontameiite la 
piaga 'da aii corpo «tr^niero^'e rendere la di lid ci- 
catrisBlltione vn; poe^ più pronta; ma «questi piccoli 
vaiiéa({gi stamió essi ''tu parallelo coi gravi sconcserii, 
aiqtiali può -in qualche caso dare origine la recisione 
o lo sciOglimeiAo tioppo sollecito del laccio P Non 
valdtàndd la non lieve difficoltà di tagliare il laccio 
sopra- il gnaneialletto mentre le parti sono tumide , 
e doloro^ non valtitandotiè anco queV movioufìito» 
' cKè ci& facendo^ si hidoce tfelle parti ^ sembra però 
dlPàùtore cosa imprttdèntissiilia di levare il kceio 
mentre ì grumi sono ancora debolmente aderenti 
alle' ^reti 'del vaso^ taeptre Padesione reciproca di 
esse è ancóra incipiente. Un violento moto del 8an4^ 
gue i cbé sopraggitmga per causa "fisica o morale, 
non puS ad un tratto distrugger l'opera già comin» 
ciata 3 quando non esiste ' più il laccio ^ che offre 
appoggio ai grumi , sostegno alle arjerenze t Egli i 
vero. 3 che gli sperimenti sugli animali, institniti ci 
assicuradió a questo riguardo, ma succede egli -lo 
stesso snir uomo, e sull' uòmo ammalato ? L' illustre 
'Scarpa è s\ persuaso di" qdestà verità , «he non ha 
creduta'' dimostrata la sua opih^one , finché nén ha 
potuta appoggiarla alle osservazioni di Dubois, jéfr- 
salini. Paletta, Cumano, Se adunque gli. sperimenti 
sopra gli animali non servono a renderci sicuri della 
Tostante obliterazione dell'arteria sopra l'uomo nel 
quarto giorno , vediatao qual-raibre possano avere 
le osservazioni fih qui fatte sopra la specie umana. 
Esse sono finora poco numerose , e quando fossero 
numerosissime non sarebbero ' bastanti per esdudere' 
k possibilità della non obliterazione dell' arteria .nel 
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<[uario gioftio^ Coll^^fialògià quindi il nostro autore. ^ 
dimostra quanto incostanti^ e variati siano >i prò** 
cessi di adesione» di esulcerazione, i quali. indipea» 
tlentemente e dal temperamento , e dall' etii, . e^ dalla 
robustesEa^ o debolezza individuale si effettuano ora 
•olleciti» ora tardivi senza che a priiffl ciò si avessa 
potuto conoscere. In conseguenza non sa convenire 
collo Scarpa^ che se T obliterazione dell'arteria noa 
è eòmpita nel sesto giorno, non possa, più effettuarsi; 
non trovando prove in appoggio di questa asserzione;» 
Anzi molte ragioni veggendo che le militano contro. 
Infatti il tardo sviluppo dell'infiammazione non è 
prova di grave condizione- patologica; quante fisriti^ 
•e quante fratture non si vengono a consolidare che 
tardissimo , ma però completamente ? questo p^o 
pure succedere nell' arteria.. Né sembra dimostra^^o^ 
e -ne anche probabile che ,il processo esulcerativo 
nel caso esposto debba sopraggiungere e distruggere 
le pareti arteriose prima che la loro adesione sia 
ibrmata , perchè verisimilmente ^quelle condizioni ,- 
che rèndono le pareti dell'arteria pouo capaci d'in- 
^^mmaziotie^ le rendono anche meno soggette jaAhk 
recisione^ essendo questa l'effetto delta suppurazione 
sempre prodotta da. infiammazione. Cosi i grumi » e 
le adesioni non anche assai stabilmente formati ni 
al quarto , né ai sesto giorno, possono, sostenuti , e 
protetti dal laccio, acquistare più tardi la necessaria 
e salutare consistenza.: Nq a .sembra parimenti , giusto 
al- nosctro autore il precedo delio Scarpa di allac- 
ciare altrove l'arteria se non si trovai obliterata dopo 
quattro giorni di allacciatura per le già indicate 
ragioni» e perchè il ricorrere a . nuove allacciature i 
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ìd qualebe caso impessìbile^ doloroso sempre^ e $em^ 
pre pia o meno pericoloso: egli è dunque. evidente, 
che il piccolo vantaggio di sollecitare di pocbissinii 
giorni la guarigione della piaga , non può stare* ia* 
bilancia col grave rischio « benché rengoto; di fat 
soffrire inutilmedtè à\V amìnalato un* importante ope4 
razione, che potrebbe forse essere coronata da buoi| 
aùecesso lasciando in sito il laccio. 

Insiste inoltre , che non si possono evitare 1« 
cotanto temute emorragie consecutive col togliere di 
buon ora le allacciature^ e riferisce un' o^ervazione di 
Aslélejr Cooper , osservazione tanto pih interessante 
in qnanto che ^questo illustre chirurgo è uno dei 
fautori del nuovo metodo di allacciare ^ di cui si 
tratta. Per un aueuriàma popliteo» Cooper legò U 
crurale » la tenne allacciata per trentadue ore ^ o 
■dolse il laccio dopo quest' epoca. Il sangue ripassò 
per il punto stato allacciato ; egli strìnse nuova- 
mente rartoria nel }ac<!io5 che lasciò in sito 48 ore; 
Il sangue non ripassò questa volta ^ ma al dodice- 
simo giorno comparve un* emorragia consecutiva. 
Mon prova quest'osservazione^ che non si sa a qual 
epoca i grumi j e le aderenze sono abbastanza forti 
per opporsi al passaggior del sang^ue ? non prova j 
che il processo esnlqerativo fa il suo corso ^ anche 
quando il laccio si toglie di buon qra, e che questo 
processo tronca in seguito 1* arteria? Togliere adun- 
que il laccio nel quarto giorno^ è un procedete ^ a 
delta del signor Vaccài condannato dal ragiona- 
mento » e dall'esperienza, capace di produrre picco- 
lissimi vantaggi ^ e disordini della più grande im« 
portanza* Su questo solo punto di dottrina difCerisco 
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]* opinione djell* aùtorcL dà quella del professore di- 
Pavia. 

L^ autore pare eziandio poco propenso al metodi^ 
cU Lawrenci non avendo bastanti fatti per . poterà 
rettamente, giudicare del di lui valore ^ ed il. ragia», 
aamento lo. [^rta a riguardarlo come pericoloso nelle 
^lacciaiiire dei grossi vasi, appoggiando questa sua, 
asserzione con argomenti, die per essere ovj « .ed 
alla portata d* ognuóo si tralasciano di riferire per 
l^ge di brevità. Conclude quindi la sua memori», 
dicendo, ml che dei nuovi (atti spargeranno forse mag^T 
giori lumi su questo interessante arinolo df chirur* 
già. Ma nello stato attnale io mi credo autorizcata 
a concludere, che non conosciamo ancora la via dlt 
«vitare con sicarezza le emorragie consecutive , che i - 
nascono forse non raramente dallo stato inpormaW 
dei nostri solidi , e forse in qualche circostanza iak. 
fiuiidi , e che finalmente il solo modo dt renderle; 
meno frequenti è quello di ritardare quanto è poa^ 
sibile la caduta dei lacci. 9» 

Siami ora permesso di fare aldioe poche rifles*. 
sioni alle idee dall'autore sopra esposte, il quale. ÌK 
ultimo risultato in una sola cosa dissente dairilla* 
stre mio maesitro Scarpai cioè in quello dì lasciare 
^quanto più sia possibile in situazione il laccio. L'antere 
è pienamente d'accordo sulla preferenza da darsi al 
nastro unito al cilindretto, e non al cordoncino^ 
perchè non valuta come vantaggiosa la riunione uot 
poco più pronta delle pareti arteriose, che sì ottiene 
colla recisione delle due interne tuniche , la quale 
espone con più prontezza l'ammalato alla totale re4 
cisione dell'arteriin, e per conseguenza all'emorragie 
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colloca li va. Se tdupqiie egli cotontio tiyni^ qaesta 
cooseguenza , perche man tenere, in sito piik dèi bi- 
gogno il laccio » che può certamente sollecitarla ? £ 
cosa da non rìvocarsi iq dabbio^ cbe gli effet|i{ cor-, 
rispondono sempre al|^. loro cause; questa legge ap- 
plicabile alla natiKa intiera , è costante nei fenomeai 
dcir animale economia. I processi infiammatorio « ed 
esalcerante pelle tuniche arteriose» i qu^ali dipen- 
dono dallo stim^loj e dall' irritazione del laccioj noo 
saranno forse^ in forza di tal legge» proporzionati aU 
r intensità , ed alla durata del tempo » in. cui qiie- 
«to ftimolo, e. questa irritazione avranno oprato P 
Dunqiie la permanenza del lieiccio in sito» ed il 
modo , cdn cui sarà ^tato applicato,' possono spie» . 
gare la piiij grande influenza snU' infiammazióne > , 
e sulla suppurazione dell' arteria » e per necessaria ^ 
conseguenza anche sul pia sollecito» o tardivo totale , 
troncamento di essa» Per queste ragioni abbastanza . 
chiare , se mal non m' appongo « T esimio professore 
Scarpa ha proposto e commendato un n^todo di 
operare che previene, o rende meno frequenti gli 
accennali inconvenienti. Infatti il nastro col ci- 
lindretto procurano colla loro azione moderata il 
coalimento delle pareti arteriose senza reciderle , de» 
stando un discreto grado d' infiammazione » che è 
quella appunto che dicesi adesiva; e di. questo no 
va intieramente persuaso il professore . Vacca Btr^ 
Unghierh Togliendo poi il nastro nel qqarto o nel 
quinto giorno» si toglie una causa di continuata ir- 
ritazione > si rallenta nel suo corso il processo esul- 
cerante^ e si ritarda perciò quanto è possibile il 
troncamento totale dell' arteria » conce|iei|do^ anche 



8o 

p€r un ttbménfcò al nostro autore^ che si fallo Iron-' 
camenlo sempre sacceda: cosa però finora ikioUo 
i^ttbbìa^ e che merila di essere con nuovi spe* 
rimenCl dilucidata; All' opposto , che là totale re- • 
cisione deir arteria possa esséie grandemente ac- 
celerata dalla continuata presenza del laecio » e del 
rotoletfo 5" noù arri chi ne possa dubitare. Non ve- 
diamo noi tutto giorno rendersi eterne delle piaghe» 
farsi sintiose, produrre anche dei guasti rimarchevoli 
nélì' organismo;, e suppurazioni colliquative, per la 
presenza non avvertita di picciolìssimi corpi estranei? 
Còsa non dovrà succedere all' arteria , parte cotanta 
sensibile « lasciandola più del dovere legala « ed ir* 
ritata dal laccio? Cosa non dovrà produrre il pro« 
cesso esulcerante in simìl caso non solo neirarteria» 
ma ben anco nel circonvicino cellulare tessuto? 
Dovrà necessariamente succedere quello , che il no- 
stro autore cotanto pa^enta^ quello appunto, che il 
professore Scarpa si è proposto di evitare. Se adun- 
que col metodo del professore di Pavia si ottiene 
nel terzo o nel quarto giorno il coalimeuto delle 
, pareti aifteriósé; se a qucsi' epoca il sangue non passa 
pia pel punto dell'arteria stato allacciato; se l'integrità 
conservata nelle tonache della medesima^ ne ritarda o 
impedisce^ come pare probabile, il totale troncamento 
di essa, e per conseguenza allontana o toglie il pericolo 
dell' emorragia consecutiva , a quale scopo pertanto 
proporre un metodo , che certamente non presenta 
alcuno di tali rilevanti vantaggi ? 'Ma veggiamO per*" 
un momento le utilità , che 1' autore assegna al la- 
sciare il. laccio in sito fino alla spontanea caduta* 
Mi sembra ^ egli dice ^ imprudeuii^simo il togliere 



8i 

il laccio 5 mentre i grumi sono ancora debolmente^ 
aderenti alle pareti del vaso, mentre F adesione re» 
''ciproca delle pareti è ancpra incipiente. Un riolenita 
moto del sangue, che. sopraggi unga per causa fisica 
o morale, non può ad un tratto distruggere l'opera 
già incominciata, quando non esiste piii il laccio, 
che offre appoggio ai grumi, sostegno alle aderenze? 
Ma quale appoggio e sostegno , domando io all' au- 
tore, può offrire nn laccio che dopo pochi giorni, 
come egli dice, piii non comprime l'arteria? Questa 
contraddizione, emerge, per quanto mi pare, dulie 
idee stesse dell' autore , il quale asserisce, che nelle 
allacciature ordijnarie, in quelle, nelle quali il lac- 
cio si lascia cadere spont,aneamente, non è già la 
continuazione della compressione , che fa recidere 
l'arteria, perchè il vaso gessa di essere compresso^ 
tosto che rimane distrutto il poco tessuto cellulare, 
che lo circonda,, o che si sono assottigliate le pareti 
arteriose. Se dunque 1' arteria non è più dal laccio 
compressa , a qual prò perpetuare la presenza del 
medesimo ? e se questo noa comprime 1' arteria ^ 
quale appoggio e quìsel sostegno offrirà all' impeto 
del sangue? £ se la suppurazione è quella, cheMÌi« 
vide le pareti arteriose, come l'autore insegna, per** 
che lasciare in sito il laccio , che deve certamente 
aumentarla e mantenerla ? L' illustre professore^ di 
Pisa 9 in altro luogo della sua memoria, dice , che 
l'emorragia secondaria non è la conseguenza del pro« 
cesso esulcerativo se non quando le tuniche del- 
l' arteria sono in condizione patologica , od in uiio 
stalo innormalc. Questa è una verità incontrastabile^ 
ma siccome un tale stato non è facile a prevedersi. 
Animali. Voi. XII. - 6 
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COSÌ si correrà minore pericolo Del togliere il laccio 
di buon* -ora, che di lasciarlo fino alla sua spontanea 
caduta. Imperciocché nel primo caso 1' arteria certa* 
mente non per anco troncata dal processo esulcera- 
tivo sempre tardo a svilupparsi nello stato morboso 
di essa ^ permetterà , è vero , al sangue di ripren* 
dere il suo corso « ma senza pericolo della vita del* 
l'operato : nel secondo una infallibile emorragia con- 
secutiva sarà il risultato della recisione dell' arteria. 
Anche per questo verso adunque ^ e per le ragioni 
già sopra esposte ^ giusta il mio avviso » il metodo 
di Scarpa sembra da preferirsi a quello del profes* 
5ore raccà Berlinghieri , perchè basato suU' espe« 
rienza , suli' osservasione di fatti inconcussi , e sai 
regolare andamento dei processi fisiologici e patolo« 
gioì dell* economia animale. 

Paolo Bongioyan^ì 
Medico-cbirurgo. 
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De^ contagi e della cura de^ loro effètti ; 
hzioni medico-pratiche del cat^aliere V. 
lu Brera , consigliere di Governo di 
S. M. L R. A. , professore ec. — Voi. I, 
in Padova dalla tipografia is fonderia della 
Minerva , i8i 9 (i). 

r * . 

J.1 chiarusimp aytore dichiara nella prefazione^ che 
^er far cosa grata a* propri allievi^ ha reso eli pub* 
b)ico diritto una serie di lezioni relative agli effetti 
esercitati dai contagi sul corpo umano 3 ed ai mezzi 
dall' esperienza ^ dall' osservazione indicati per di« 
struggerne possibilmente le conseguenze. 

In sulle prime poi qi avverte^ che l'opera deli' il- 
lustre cavalier Rosa , De tpidemicis et contagiosis 
aeroasU^ 1782^ lo indusse a declinare dai precetti 
di Brqwn^ rapporto al tifo petecchiale^ ed alle altre 
malattie contagiose feb^tili. La comparsa delle opere 
de' celebri medici Guani e Rubini, contribuì a dare 
una maggior estensione ai principj relativi alla dot- 
trina d^' contagi, la quale ottenne più ampio svi- 
luppo e dalla pratica osservazione ^ e da un' altra 
opera del dottor Guani , intitolata : Saggio teòrico 
e pratico sulle malattie contagiose 3 ossia Riflessioni 
sullr azione dei contagi e de* miasmi in generale*^ e 
dai libri di Giannini , di J^alli y Rolando, non ob« 



(i) Articolò comunicato dal signor dottore Ce- 
rioli. 
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Uiàndo i lavori ,di Sydenkam, di Huxham, Morlon, 
Sarcone, Borsieri e Fnutk. Si fa strada ia ial modo 
a discolparsi deUa taccia che taluni gli attribuiscono 
à* aver approfituto più del dovere delle opere di 
alcuni autori che trattarono lo stesso argomento y e 
5i vale perciò dell' autorità di RoUin e di NicoUni ec. 
« Egli è diffìcile^ scrive in proposito l'illustre Z>arvpi>i9 
a segnare il confine esatto di ciò che chiamasi pla- 
gio : quando si usurpa ad un tempo e la frase ed 
il sentimento senza confessarlo , com' è dovere ^ noa 
v' ha dubbio. Le semplici parole al contrario prese 
dagli altri autori^ non possono convincere uno scrit- 
tore di plagio; sono per così dire legittima caccia; 
sono proprietà di (rhiunque può impadroni rsene^ e pet 
avventura è lecito di cogliere alcuni pochi fiori comuni 
di lingua, in quella maniera che varchiamo la siepe 
di un nostro vìpino senz'essere tacciati di ladroneccio; 
ma dobbiamo però guardarci di rubargli alcun frutto 
coltivato (i). '99 Noi lasceremo decidere al leggitore 
avveduto ed imparziale^ se il signor professor Brera 
abbia solo passato la siepe de' vicini^ o se siasi per- 
messo di rubar loro qualche frutto coltivato^ e pro- 
cederemo air esame dell' introduzione. 



(0 ^' g^*- ^rnori delle piante di E. Darwin^ 

traduzione di Gioyeinnr GhereLriinì, seconda adizione 
milanese 1818 , pag. 147-8. 
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t contagi, giusta lat definizione delVantore^ sono 
.{perniciose potenze morbose generate n^l la macchina 
umana inferma , e che dalla medesima eliminate , 
imprimer possono > per effetto di comanicazione , ia 
altri individui la medesin;Ka forma .di malattia. Con- 
tagiose diconsi le malattie da tali cagióni prodotte» 
e che sono fornite dell'attitudine di riprodursi sotto 
identiche e determinate forme. 

Colla scorta di Sarconcj di Rosa e di Màlpighi ^ 
l'autore ci fa sapere che il temperamento^ il genere 
di vita, l'abuso delle così dette sei cose non natu- 
rali, non bastano a farci conoscere 1' indole delle 
affezioni contagiose cs che le cagioni de' contagi sono 
dubbie, impenetrabili 3 problematiche, che poco à 
il soccorso che dalla storia ne viene, e che la stessa 
tìotomia ohe è d'ordi^afio fedele manifestatrìce non 
meno de' funesti effetti de' morbi che de' nostri ec- 
rori, poche volte sa rinvenire ne' cadaveri di quegli 
infelici che caddero vittima di un veleno epidemico 
i veri segni della sofferta mina ec^ 93 A questa sen- 
tenza dell'illustre Sarcone non sapremmo noi sot- 
toscrivere, perocché dalle tracce rovinose ne' visceri 
più importanti dai contagi lasciate , i clinici dei 
nostri giorni hanno rinvenuto argomenti fortissimi 
per determinare l'indole, e il modo d' azione della 
^pLÙ parte delie potenze contagiose/^ 
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Dichiarando» Y autore , tallora oscura la dottrina 
relativa all' origine ed alla cagione de' mali conta- 
giosi, che mal a proposito ancor si confondono cogli 
epidemici , dimostra colla scorta di Sydenham ^ di 
Bacone e di Sarcone, insussistente T ipotesi che at- 
tribuisce all'aria atmosferica ed alla putrefazione (i) 
l'alterazione dell'economia della macchina umana^ e 
conchiude che il contatto soltanto diffonde i contagi; 
3 quali estendono i loro dominj in causa delia tra- 
scnranza delle sanitarie discipline ^ della temerità ^ 
dell' interesse e della sconsigliatezza degli uomini (2). 

CAPO PRIMO. 

Indole e natura ^e* contagi. 
Articolo I.* 

Caratteri fisico^cldmichi de* contagi, 

■ 

Non è ancora conosciuta l'indole e la natura delle 
materie contagiose. Ammette però Fautore che i 
contagi sono generati nel corpo vivente , posto il , 
concorso di certe particolari condizioni , e che per 
diversi veicoli si comunicano da un corpo malato 
ad un sano , risvegliandovi una malattia alla loro 



(i) V. in proposito la Memoria di Chisholm negli 
An, di leti. med. stran. 

(2) V. opuscoli scientifici di Bologna g. voi, I , 
pag, 209. 



in Jole, ' propria. Qticst^ origine ie^ contagi , se non 
è la vera, trovasi almeno più generalmente seguita^ 
e pare che i £autori di lei si stano imposto la leggo 
di non valutare le contrarie opinioni^ ed i forti ar« 
{^omenti che la costituiscono manca e difettosa* • 

Anouoiette i caratteri che l' illustre profossore Ru* 
bini assegno ai contagi^ e risguardò come distinti vi, 
specifici 3 e valevoli ad indicarne la presenza. la 
quanto al primo osserva però essere necessaria la predi- 
sposizione morbosa , onde il sistema pòssa provare 
r azione de^ contagi, e ne avvenga l' infezione, éo« 
steneudo l'opinione, da altri vittoriosamente com* 
battuta , poter le affezioni universali contagiose 
associarsi, alle diatesi ipostenica ed iperstenica : non 
esclude che le malattie contagiose possano coesist^ere 
co' morbi iperstenici ed ipostenici 2.^ carattere: di* 
chiara soggetto a molte eccezioni il S.^ carattere , 
da che è certis^ino che i morbi contagiosi assalgono 
più d' una volta lo stesso individuo. In quanto 
al 4*^ carattere r autore osserva, che, specialmente 
durante le epidemìe, i mali contagiosi si tiirbano 
si escludono « non vanno insieme* Nulla trov:x 
da osservare riguardo al 5u^ 6.^ e 7.^, tuttoché al-* 
tri sostenga ragione voljmente , non essere la costanza 
della forncia e la furata deljia malattia ( 6 e 'j) , 
caratteri invariabili de' mali dipendenti da contagio. 
In quanto all' ottavo ed ultimo^ che ritiene i con- 
tagi non domabili dell' arte, il professor Breta so- 
stiene che l'infezione contagiosa può, solo nel suo 
principio y essere moderata con mezzi opportuni : 
. opinione la quale^non sarà valutata da que' pratici 
che ammettendo potersi risvegliare dai mù«mi prò* 
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cessi flogistici in diversi sistemi, 'non si limitano 
ad osservarli inoperosi o ad applicare gli antideli* 

« 

tescenii , ma li frenano con mezzi convenienti , e 
prevengono la disorganizzazione che certo segui- 
rebbe ove la malattia non fosse acconciamente mo- 
derata e vinta (i)* 

Articolo If. 

Le malattie dai contagi prodotte sono affatto dif* 
ferenti dalle affezioni maligne, epidemiche, mia" 
smatiche e pestilenziali. 

tje affezioni diconsi maligne quando sono con- 
giunte a gravi sintomi^ mentre Findividuo infermo 
non sente il male che l'opprime; ma questo ca- 
rattere di malignità si riscontra anco nei morbi 
non dipendenti da contagio , e questi ultimi gua^ 
riscono alcuna volta &enza un adattato e conve- 
niente regime. 

Dalle malattie contagiose differiscono le epidemiche^ 
le quali investono, è vero, nello stesso tempo più 
persone , ma dipendono da cagioni generali, come . 
vicende atmosferiche ec. Dal contagio differiscono i 
miasmi , ossia le emanazioni mefitiche , putride e 
micidiali che sollevansi dai corpi morti, e soggetti 
a decomposizione. I miasmi non sono alterati ^ o 
lo sono lentamente, dall* aria atmosferica e riescono 



(i) V. opuscoli scientifici di Bologna, voh I , 
pag^ 895. 



nocivi alP animale economia in modo diverso d^ 
quello che è proprio della contagione. m Siccome in- 
fine, dice l'autore 5 pestilenziale e peste non sono, 
punto sinonimi dello slesso oggetto , cosi peste e 
contagio non devonsi ritenere per sinonimi, come 
viene da taluno praticato. La pe:ite possiede al certo 
in grado eminente Y attributo del contagio ; ma 
non per questo ne viene ehe debbano avere lo «stesso 
significato le espressioni contagioso e pestilente. La 
peste è un contagio 5 ogni contagio però non è pe- 
ste. Contagiose affezioni sodo la scarlattina, il mor- 
billo , il vajuoìo, le petecchie ec, contagiosa è la 
scabbia * contagiosa è la sifilide. Il nome adunque 
di contagio non significa peste. y> Tutti , crediamo , 
troveranno conveniente siffatta distinzione, tanto più. 
che è avvalorata dall' autorità di Sarcone (i). m Di- 
cemmo che la pèste poiisiede io grado eminente l'at- 
tributo del contagio, per mettere in aspetto un' altra 
verità , la quale riguarda ciocché converrà riferire 
nel corso dell* opera. Non è lo stesso dir contagio 
che dir pestilenziale. Ogni peste è contagio : ^na 
non ogni contagiosa malattia è peste. Contagioso è 
il vajuolo , ma è peste di suo genere. Contagiosa 
e la scabbia , la tabe , lo stesso mal venereo , la 
lippitndine, il cancro ; ma non ci sarà che un for- 
sennato che dica la scabbia , la tabe , il mal ve- 
nereo, la Ijppitudine siau peste;. Vi sono moltissime 
febbri che sono contagiose , ma non per questo si 
possono chiamar peste. Non v' è malattia che tra- 



(1) V. Storia ragionata ee, pag. 25. 
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sportar non possa nna macchina incónuo alla piii 
funesta putrefazione: tosto che , tal divenga, divern 
<fontagiosa^ ma non già peste ec. » 

AaTicoto IH. 

/ contagi sono prodoiti delia macchina animale 
vivente ridotta ad un particolare stato preterì' 
naturale. 

Ripete in quest'articolo che i contagi ( V. art. i.^ ) 
sono prodotti della vita alterata* Dichiara non es- 
sere provata l' indole e la natura combustibile at» 
tribuita da alami medici distinti al contagio ^ e 
stabilisce che le materie morbose , atte a suscitare 
queste diverse forme di malattie^ essere non possono 
identiche né nella natura » né nell' indole de' prin« 
cip) che le compongono* 

Articolo IV. 

Bda^ione d* anione fra i contagi e diverse sostanze 
medicamentose di facoltà irritfltiva» 

Per istabilire le indicate relazioni d'azione fra i 
contagi ed alcuni rimedj y 1' autore ha fatto ristam* 
pare F articolo S.^ pag. 42» ^cH' opera del dottore 
Gruani , alla quale rimettiamo il leggitore. 
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CAPO SECONDO. 

Pensieri sulP origine primitiva de' contagi. 

Tratta ra qucsrto Capo àeìV azioye de' contagi, e 
per4a seconda volta osserva .che taluni ammettono 
essere i contagi comanicati estrìnsecamente alla mac- 
china animale che ne soffre F riifiesione^ qaando altri 
credono potersi generare spontaneamente : la qua! 
tiltima opinione egli sembra abbracciare , percMìchè 
poco dopo soggiugDe^ che la inassima parte delle 
forine acnte morbose nasconde e schiude le prero» 
gative delle contagioni^ e mostra di sospettare che 
le vicissitudini atmosferiche , la perniciosa qualità 5 
e la somma scarsezza delle sostante alimentari , le 
•manazioni dei corpi ammalati riuniti in angostis* 
simo spazio (i) possano dar origine ai contagi. Che 
tanto possano queste cagioni s'ingegna provarlo nei 
tre .seguenti articoli. 



(i)r // leggitore è pregato a riflmitre che il si'' 
gnor consigliere professor Brera alla pag. 8 scrisse 
«s Non da efjliivj putredinosi , non da vicissitudini 
atmosferiche, anco le più strapaganti e terribili^ è 
da' ripetersi la causa delle malattie contagiose "; 
ed alla pag. Si;^ « non mai dall' aria malsana ed 
infetta, non mai dalle emanazioni miasmatico'pu^ 
tride e simili si vede insorgere un^ epidemia yajao" 
iosàp morbillosa ec, » 



Articolo L 

Vicissitudini atmosferiche, 

I patologi haiyio insegnato ed insegnano che le 
insolite e grandi mutazioni o naturali varia^oni 
dell'atmosfera, che esercitano sui nostri corpi una 
impressione sensitiva e straordinaria , produconq i 
morbi epidemici. L' autore avvisa ora , che le noa 
naturali vicissitudini atmosferiche, le sostanze stra« 
niere^ le emanazioni putride, alcuni gaz, i miasmi 
che si raccolgono nel seno • dell' atmosfera , i vi^ 
d'elasticità, di gradita dell'atmosfera medesima; fu« 
rono considerati da cel. autori quali cagioni di gravi 
malajUtie contagiose. Anche da un seminio verminoso 
altri giudicarono derivare i contagi 3 ma 1' autore 
sembra poco disposto ad abbracciare una tale ipotesi, 
tuttoché ammessa da Kircìier y da Linneo , Plenbiz , 
Saccoy e tanti altri pratici distinti de' giorni Destri^ 
e solo accorda che la verminazione (i) essere possa 
sovente una delle complicazioni delle malattie con* 
tagio^e. 



(i) M Certi genj arditi e impetuosi presentarono 
sulie scene eserciti innumerabili di vermi che 
crearono ministri plenipotenziari del vasto impero 
de' maU contagiosi, Vermi fummo ed in vermi ri* 
torneremo: e per quali vie li vollero penetrati nel 
sangue? per la via del polmone ^ e per U raù as^ 
sorbenti della pelle. Mirabile sottigliezza di cotesta 
nobile vermiglia» n Y. Sarcone^ opera citata, /?• 27. 
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AaTicoLO IL 

Qualità perversa e scarsezza de* cibi e delle bevande» 

tf Non finirei giammai , dice Sarcone^ fé io vo-* 
lessi profittare di tutta la copiosa sperienaa che n« 
presenta la storia di tufte le nazioni su questo ar« 
{omento. La storia sola delPimpero di Roma^ è pia 
che' ripiena di esempj de' pessimi effetti dello scarso^ 
del mancante^ o del vizioso alimento (i): w Pressoché 
lo stesso ripete T astore, senza però addurre esemp) 
i quali convincano doversi attribuire a questa ca« 
gione r origine de^ mdli contagiosi ,' mentre quelli 
che riferisce, e «he in gran parte sono tratti tlal piìf 
Tolte citato Sarcone^ comprovano che i viziosi ali* 
menti o la Iqro mancanza sono cagioni di gravissimi 
malori. Del resto* dalla sola penuria de' viveri non 
ai vorrk ripetere F epidemia manifestatasi in Genova 
nel i'799 t i8oo* il signor Basori ci assicura che 
prima della strettezza del blocco 1' epidemia èra già 
sviluppatissima ; « nelle strettezze somme, quando la 
massima parte del popolo soffriva veramente di fame, 
non solamente non crebbe , ma dirò anzi che ral- 
lentò, benché si manifestassero in molti individui i 
perniciosi effetti dello scarso vitto , prìàcipalmente 
neir enfiagione delle gambe. Io osai predire allora; 
che r epidemia sarebbe cresciuta , quando levato il 
blocco fos^e^o auqg^entati i mezzi di sussistenza , e 



(i) pp. eitaia p<^. i^ 



\ 
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aumeouto pure il calore col progredir della stateJ 
Pur troppo l'evento ha corrisposto ec. (i). 

99 L'età della nostra malattia^ ci dice assai oppor- 
tunamente Sarcone, fu coetanea alla venuta de' mi- 
«erabili cenciosi, ed essa «'intruse tra noi con passo 
eguale e corrispondente alle copiose processiQui di 
qnelle turbe infelici : quelle medesime che , ovun* 
que passarono e fecero dimòra , lasciarono funesti 
jegni e dolorose memorie di loro; poiché 4 come a 
ano luogo vedremo , Capua , Aversa , Foggia , La- 
cera ebbero morbo , epidemico da che diedero loro 
ricetto 5 e per contrario molte città che ricusarono 
loro il ricovero si manteniiero sane non ostarne la 
scarsezza dell'annona che vi si soffriva* 

9» Ed in ultimo si rifletterà^ dice altrove (2)5 che 
quando si volesse pretendere che la malattìa nacque 
dalla carestia, si potrebbe rispondere che noi fummo 
sani fino a che dovemmo superare la sola fame, o 
che noi ci cominciamo ad infermare subito che ci 
si diede mezzo di liberar gli altri dalla fame , o di 
sentirla meno. 9» 



(i) Storì^ della febbre petecchiale di Genova 

di G. Rasori, protomedico ec, terza edizione, p. ao. 

(a) Y. Opera citata parte seconda^ p. 235^ 240. 
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Abticolo III. 

Decffmposizioni organiche ^ combuHioni spontanee ^ 
elementi 'velenosi '.e contagiosi , spontaneamente 
sviluppati nella macchina animale vivente. 

Ricordando TaiUore che in alcune condizioni moi^ 
bose della macchina umana è pervertita V assimila^ -] 
zione organico*vitale y ammette effettuarsi in simili 
rircostanze combinazioni di tal natura, che se noa 
danno luogo alla dissoluzione ed alla corruttela delle 
parti organizzate^ come si è da taluno preteso ^ ab- 
bàtrnno ed infievoliscono ' co$l la vitalità , che o si 
verifica la trasmngraiJOQe della - diatesi iperstenica in 
ipostenica ^ o la morte dell* ammalato ne avviene. 

Non trova improbabile che un cangiamento nelle 
proporzioni de' princip) costituenti la materia ani- 
male possa dar origine air acido idrocianico ^ o ad 
altre jsostanze aeriformi permanenti^ fornite di virtù 
deleterie. E se dal pervertimento dell' organismo si 
generano nuove sostanze perturbatrici della vita e 
micidiali , non si .troverà , egli dice , straordinario 
che generare si possano anco i contagi; se non che 
poco dopo soggiugne^ ponendoci in grave imbarazzo, 
che le osservazioni esatte su tale proposito non sono 
cotanto numerose da.p.éripetterci dell^ positive con- 
clusioni. 

L* osservazione e l'induzione^ a giudizio etell'au- 
tore, possono spargere molta luce sul modo con che 
si generano le malattie contagiose. E se T osserva- 
zione ci assicura potirr-ii spontaneamente generare 
r idrofobia 3 non è iq verisimile che gli altri contaci 
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possano nella stessa guisa formarsi , e dappoi pro- 
pagarsi. E non y' ha dnbbio che T induzione po- 
trebbe essere vantaggiosa in un arguoiento soggetto 
a tante difEcoltk , e così oscuro ; ma osserveremo 
colio stesso signor professor consigliere Brera , che 
siccome le potenze contagiose non sono identiche 
nel!' indole e natura loro^ e identici pure non sono 
i fenomeni morbosi che ne emergono^ così diversa 
esser deve V origine de* singoli contagi e conosciuti 
ed ignoti ; oltre di che i casi eh' egli riferisce per 
provare che V idrofobia si può generare spontanea- 
mente y non sono abbastanza decisivi , e non esclu- 
dono la dubbiezza dell' essersi creduti attaccati da 
idrofobia individui ^ i quali non offrivano che sin- 
tomi idrofobici^ e fin a tanto che le osservazioni che 
gì vorranno addurre non si troveranno positive^ sa- 
remo sempre autorizzati a ripetere ciò che sull'ar- 
gomento abbiamo altra volta sostenuto (i). 

Ternl^na V autore il Capo secondo con un quarto 
articolo tendente a sempre più. persuadere che i 
contagi^ posto il concorso d'ignote circostanze mor» 
bose , possono entro di noi iormarsi e ad altrui co* 
mimicarsi. 



(i) y. questi Annali , voi. 8^ p. X78-I>79. 
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C A P 0- T E R Z O. 

t 

Della maniera di ^opagarsi de' contagi. 

U illustre Sarcofu^ (i), dopo aver insegnuio eh* 
H nome di cooiiagìo non significa sesipre peste^ ci 
avverte., che' contazione disegna « quella, facoltà ve*, 
lenosa di produrre in altre sostanae* che si trovano» 
disposte a soffrire l'impressione e at: ricevere qual-* 
che danno, uno stato simile a quello in cui trovasi 
vn corpo contagioso. Cerchi ciòi avvenga vi è bir 
sogno d' un mezza, d' una, disposizione, d'un istrO-» 
inento e d' uh' azioóe. » 

Trattando T autore ddVe condizioni essenziali alla 
dìfTosione de' contagi » tre> soltanto ne accenna , e 
sono M-ua àiezzo che ne propaghi l'infezione. Top* 
porimiitk /<s^ la predisposizione per contrarla, a ki 
proprietà conlagiosa della potenze iniettanti. ?» 

A a l'icoL o L 

Estensione del! n^ii di a^ntatto^ 

V aria , dai più rimoti tempi , è stata coostde^ 
rata veicolo opportuno a comunicare i contagi , et 
perciò sì sono immaginati e praticati diversi mezzi 
di purgarla, e disinfettarla. Molteplici osservazioni 
però, accuratamente istituite, dimostrarono che l'aria^ 
non aveva questa terribile proprietà ^ ma che al 



(i) V. opera citata, parte l^ p, ai,^ 
Annali. f^oL XIL 7 
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contrario una ne possederà preziosa: quella cioè 
di decomporli. Ed è solo nel caso che l'atmosfera 
sia <:ircqscFÌtta e non rinnovata (i) che saturandosi 
de' principi contagiosi non solamente non gi ugnerà 
ad alterarli 5 ma direnierk infetta e opportuna a 
diffondere ii morbo contagioso agli individui costretti 
ad inspirarla* L metalli , le pietre , il vetro 5 i le- 
gnami esciuui e ben hivìmstii, la paglia^ non sem<« 
braiio> «ondnttori idonei ù sostanze molto atte n 
xtteB«re 9 conservare i prinoipj contagiosi,^ e Facqa» 
non solo< e inetta a propa^fare il principio pesti-* 
letiziale 4 na lo spoglia ancora prontamente delU 
^ua altivitk. Il tocco o immediato de' sani cogli 
in{brÌM,o medisi» per via di cose o di persone 
die siano state a< contatto permanente cogli infermi 
medesimi; i P ordinario veicolo di propagazione pei 
contagi. Aderiscono, dice l'aurore, tenacemente i 
contagi alle lane, alle sete, al cotone, al filo^ 
«Ila canape , ai vari generi di pelli , ed alle so- 
stanze .untuose, e rimangono per lungo tempo inde* 
composti e aderenti a siffatti corpi ove siano posti 
in circostame^ elle t^pptdisoatiò all' ària di esercitare 
la virtii sua disinfettante. 

' l>liranle lo stato dì convalescenza degli individui 
nttaeeaii' ' da - metrici contagiosi , le emanazioni mia- 
smatiche si svol jfOtio pih attive j e pia opportune 
riescono alla dUffnsione delle corrispondenti malattie, 
ijreneralm^fd ' parlando il vajuolo, i morbilli, le 



(i) V. Opuscoli scientifici di Bologna , voL I, 
pag. 306*208» Bibl, Italifvia, m^ ib , pag. 5 io. 
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peiecchtej la peste ec., riescono pia terribili quaa** 
d' abbiano per W meno percorso due stadj , e la 
materia co&ttfgfosa' si accosti alla malurezea*' I con- 
fa^ pfòssono essévt propagati dai mèdici ^^ dai* par« 
Tocbi^ dagK infermierìy kM Teterinai-j^ dai EDacellai^ 
dagli animali dfooMitici , dai cavoivori» e lo sono 
pure dagli amori animali come saliva, maco^ linfa^ 
èC « Una lettefia> scriva Sarcon& (i) , e lo ripeta 
Fautòi^, un ( corpo' appena maneggiano^- un fiato ba« 
sto a portai'e- il eoiiugio della peste , in paesi na« 
inerosi é lontanìisstmi te, ^ 

Articolo IL 

OpportunUà 'O predisposizione ^ ^ 
^^dUt ' àifézioki contagiose. -^ 



»!• * 



• Ci Ticofkki' F autore c[uanto insegna* la patlblogìa; 
Tale a dm^ckenesscma' potenza nociva ci offende « 
se nota per quanto , sì ai|io capaci d'esserne offesi. £ 
contàgi adunque ' si «piegheranno e insòlenlirantio 
ógni Vòlta che' tv^yénanno corpi idonei e! fatti per 
riceverli, 4 iraftlsnepli< e sentirne l'azione itr. la forza* 
Tn questo casio ^ amaietl)ei:& verificarsi quelUhCdndi- 
sieiUe che i j^ai»logi< ohiamano opporianita^ «usce^ 
'tMl)^» awitiadiae-o plredisposizione i^);\ fautore 






[i')- V« Opera eiuuay p, 1, p, 26^ 

(2) Diversi generi d'attitudine distm^iàe il celebro 
prófèépore f^ìpÀ^iìnìi OpuseoU scientifici ^ <!• I » 
pag. 21^ y t di (fuesti Annali ^ voi 4» p(^' 2&7*. «^ 
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coir appoggio dell' osservatione dichiara; essere ai soli 
linfatici riserbatò 1' ufBuo di assérbùre i contagi^ ed 
entro di noi introdurli i e intanto le \inzioni oleose 
raccomandate da alcuni pratici sono utili , quanto 
che otturano i pori inorganici della cute , ove ap-« 
punto traggono origine gli assorbenti. 

Non solo i contagi nosocomiale^ pestilenziale, ve- 
nereo, vajuolosQi morbilloso, portano la loro azione 
•ul sistema lin&tico , ma ve la dirige pure il virus 
idrofobico conforme alle osservazioni di Cruikshank, 
Hunier^ Tode ec, né sono molto attendibili le opi- 
nioni di Blizard , Ludwig e Bader con cbe sosten<* 
gono che il veleno idrofobico sia assorbito dalle vene; 
sé quella di Percival con cui pretende che agisca 
per effetto d' irritazione nervosa. 

Circostanze atte a favorire l' atsoriiimento de' con- 
tagi giudica che sia una temperatura calda ed umida, 
un indebolimento dell» condizione vitale della pelle, 
l' l^m mondezza, de' luoghi abitati, delle vesti, e del- 
l'intera superficie del corpo, le emozioni morali 
d' indole deprimente.- Contrario all^ assorbimento dei 
contagi dichiarajun certo erettisiao della cute, l'in- 
fievolimetfto' del- tessuto cutaneo ec« Per le quali cose 
crediamò'^tipo ingannarci conchiudendo che l'autore 
JR tiene poé» favorevole < all' assorbiaiento de' contagi 
ì» stato d'(fi^tamentoo di' rilassazione delle bocqucce 
de' linfatici 3 e cbe allora soltanto saranno assorbiti 
quando gli inalanti si troveranno nello stato medio, 
o d* equilibrio, ohe- li dispone a meglio eseguire le 
loro funzicmi. 

r contagi'^ conforme Fautore, si penno contrarre 
la vìa della respirazione e per mezzo della de- 






ì 

Vfkì 

^a*li2!fòAe. Gtié ^ì còl perVertimétito ieìV azione 
Vitale ed assiiàitatìva dello stomaco ivolgere si pos^ 
sano prìncipe contrarj alla nostra conservazione ^ 
ffesfitino lo porrà in dubbio^ e la giornaliera sperieoza 
lo conferma ; ne si negherà che T esistenza di ma- 
terie indigeste nello stomaco possa Cir comparire alla 
superficie del corpo macchie rósse poco diverse dalU 
petecchie : solo difficilmente si accorderà .all' aatorè 
che l'indicata irruzione possa in aìtnù gravi affezioni 
suscitare ^ riuscire contagiosa. 

Le particelle contagiose assorbite dai linfatici ir- 
ritano o stimolano sulle prime le papille nervose 
delle parti colle quali sono portate a contatto , a 
Queste rispondono con irregolarità , con disordina 
a questo stimolo disaQìne. Ove però nel sistema 
tbanchi l'opportunità (i) a sentire l'impressione del 
contagio y V affezione che ne risulta , e che V amore 
chiama irritativa 3 è passaggiera e fugace. 
' Le sperienze de' fisici e de' naturalisti ci provano 
che alcune mat^^rie animali sono sommamente diffu^ 
tSbìlì i ma più rapida ed estésa è la diffusione delle 
materie contagiose , e questa proprietà de' contagi 
Bon ha ancora ottenuto plausibile spiegaaione* 



• (1) L* opportunità si fa gratuitamente consisiér4' 
dalt autore nella diminuita forza d* a^regazione 5 
€ di affinità elettila d£ principj che entrano nel' 
P assimilazèone organica de" tessuti dalie materie 
contagiose intaccati e nelV accresciuta forza di cóm^ 
posizione e di affinità disvellente degli elementi che 
costituiscono la,_ materia de' contagi. 



Osserva r amore' esistei dna diretta relazione tra 
alcuni contàgi e certi organi , di modo [che il va- 
jaolo investe i tessuti che hanno analogia d' orga- 
nizzazione ooi tessuto cuumeo ; i morbilli , la scar* 
lattina ec'^ investono il sistema dermoideo^ prenden- 
do peri di mira 3 il primo la membrana pituitaria , 
il secondo le membrane mucose che vestono le fauci 
éà i bronchi ; 41 virus idrofobico invade^ la farin-^ 
ge^' e la laringe; la peste le ghiandole sotto asceU 
làri^ ed inguinali; il sifilitico i geBiiali. Vuoisi però 
avvertire che alcuni contagi non sempre intaccano 
le stesse partii ma ora queste ora quelle sorprendono^ 
e la malattia che ne conseguita , non si manifest«i 
^cogli nguali caratteri ; così » a modo d' esempio j il 
contagio petecchiale non sempre offende le mem- 
hrane mucose che involgono il cervello^ ma talvolt.x 
dirige là sua azione alla pleura, e risveglia la per- 
tosse , altra volta al tubo intestinale , inducendo 
grave dissenteria , o al fegato dando origine alla 
febbre gialla. 

U autore consacra più pagine alla disamina dei 
processi fisico-chimici, eh' egli crede operati nella 
macchina animale dall'azione 4c' contagi, ogni volta 
che trovano eglino la voluta opportunità o predispo- 
sizione. Persuasi che né' nostri sistemi, le attrazioni^ 
nel senso delFautore, non si esercitino finattanto che 
eséi sono retti dal principio vitale , non possiamo 
far plauso all' ipotesi di lui, tutto che diretta alla 
spiegazione di fenomeni astrusi, e di difficile inteN 
ligenza : troviamo quindi più conveniente di seguirlo 
nella ricerca delle circostanze che favorevoli si ri- 
guardano alle funeste operotioni de' contagi. 
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tlóniraggonòi egli dice.^ malattie di contagio le 
{tersone sane fotoite di temperali! ea lo analogo^ e di tes- 
situra organica affine cagli individui infetti. Federico 
Hojfmano rammenta^ che la petecchiale da esso dc« 
scritta non assaliva che que' soldati^ i qaaii si man- 
tenevano tiniformi nel genere di* viìta e nelle consue- 
tudini sociali. L' uniformità del regime dietetico , 
delle fatiche^ delle funzioni^ e degli usi contribuisci 
a propagare le malattie contagiose j. la qiial cosa è 
comprovata dalle osservazioni di Hi^eland, di Mer* 
ieas , di Fuller e liorry 3 di Fatkgl$ek£r , 4i OU* 
keri e Pti^et ec, 

, TatUMJiè si dichJarLdair «litote idie i InibiImiù ed 

i vecchi 8embrai](o i, ««oo espotdi alle couta'gibo- 

"nij si dovrà votare che^ nei.jM'imì^ essendo graa- 

disaima V attività 4^ linfiitici sì iaterni che osterai 

I 

vengotto con facilità, assorbiti i contagi « la tigna ^ 
la rogp$> la éSaX^e ^ il vajuolo> i mpjb^Ui; dipen- 
tte ne' secondi Tassorbimento non ha luogo per rir« 
vigidimejato e indurimento de' liufatici «aedesimi. Ac* 
cenoa iocdtre che t ooatagi, al par de' vele&i» riuscir 
pptc«B»o peraioìosi € mìcìiialit ad alcuni individui^ 
inefficaci ed innocemi ad altri, mancaodo in questi ^ 
e non in quelli F fpporuioiià di sentirne l'aaione* 
! nuli crontci , cénfÌMniie l' iUustne tiildehrand ^ wi. 
giMia d'uu' iftdole fano pariioolate , tolgono a(ìfaii<» 
r.attMudine a risaBiire T aunone del tifo* ; 

Esistoao al dire dell' autore , potenze salutali 3 k 
quali sembrino dotate delia preziosa qualità di to- 
gliere r opportunità della fibra a risentire la vene* 
fica azione de' contagi. 11 bagno freddo ■ ha potuto 
talvolta arrestare il coi^^o del tifo petecchiale, e della 
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scarlattina ì t quesi* ultima malatUa sarebbe non sdto 
frenata^ ma anche prèvenata dalla bella donna, ove 
ai rerìficastero le virlù a questa pianta assegnate dal 
signor oonsigliert Gamberi (i)« 

ARTICOLO III* 

0roprieià deUe potenze atte a propagare r infezione 
contagiosa, t 

Mantengonsi nello stato d' integrità le particelle 
contagiose tenute in forma vaporosa ed invisibile da 
un certo qual grado di calorico. Ove questa circostanza 
Sion si verifichi, la materia contagiosa non potrà esten- 
dersi a molti individui y e gli si negherà forse per * 
questo r indole attaccaticcia che gli è propria , ma 
che non si manifesta per essere alquanto alterata 
la natura del contagio. Che se in alcnni casi il va- 
cuolo riesce mite, grave e confluente in altri, o 
in alcuni non si sviluppa , crediamo che di cosif- 
fatte differenze si otterrà facile spiegamento rìcor* 
fendo alla proprietà inesplicabile che si è chiamata 
opportunità^ la quale ci rende atti a risentire in uà 
modo proprio le impressioni di vaij agenti, o a 
non essere in alcuna guisa manifestamente turbati. 
£ questa disposizione od opportunità potrà essere pro« 
dotta e promossa dalle altre circostanze dall' autore 
accennate, vale a dire dalla varietà dei climi, dalla 
diversità nel genere di vita , dalle abitudini 3 dalle 



(i) y. questi Annaìi voi %1 , pag. 2x0. 



4^ 

idiMittcrasie^ e dalla yarietk dei lemperameiftif Non 
dissentiamo dall' autore quando asserisce eh' dgnl 
contagio infierisce pie gravemente nelle particolari 
regioni fomite delle fisiche condizioni per mantenere 
r integrità delle particelle di cui è composto ; e 
accordiamo che i contagi spiegano tatta la loro in^ 
dole rea nelle regioni in cui sgraziatamente s'intro* 
ducono^ quando erano prima sconosciuti, e che per^ 
dono il loro carattere di malignità a misura che vi 
ai naturalizzano ; ma noa sappiamo se si vorrà am- 
mettere che i contagi intanto perdono la loro forza 
infettante, perchè in essi diminuisce la proprietà ca- 
lorìfica. 

Li' autore ricorda le note distinzioni de' contagi iti 
volatili e fissi^ indigeni ed esotici, accenna che dalla 
digestione la loro forza viene infievolita , e termina 
r articolo coir osservare che se uu contagio non 
. esclude l' azione d' un altro , come si è preteso dal- 
l' tllustre professore i^M&Mi, ne turba per& senza dubbio 
l'operazioine. Convenendo nei parere dell'autore , fa- 
-remo inoltre riflettere non essere tanto frequenti i 
casi df sviluppo contemporaneo di più contagi nello 
stesso individuo. La petecchia si associa, è vero, alla 
febbre gialla, ma ora si crede fondatamente doversi 
ripetere dalla presenza dell' esantema petecchiale l' in* 
dole di lei contagiosa 5 ed i pratici ci avvertono che 
i soggetto a variare 1' aspetto degli esantemi; ed il 
professore Biidehrand, descrivendo il tifo petecchiale, 
nota opportunamente, che l' esantema tifico non pre- 
senta sempre l'apparenza di macchie rossicce o livide^ 
ma talora quella assume di vescichette migliari , o 
di piccole pustole alquanto rilevate simili ai morbilli^ 



oppure cU lid>«rcoleiti imitanti le bólle che s'ìnnaK 
xano dalle parti fregate colle orticbe ; figui;e che 
avranno tavolca imposto ai meno diligenti osser- 
Tatori. 

La proprietà riscontrata ne' contagi di turbarsi <r 
escludersi V uno coli' altro è caratteristica de' mede-. 
simik come arriso il professore Rubini, ma l'autore 
ama di estenderla ad altre potenze e massime agli- 
ossidi mercuriali (t). 

( Sarà continuato. ) 
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ConsidetùìiUmi intorno ad un nùOi>o per^ 
fezionamentò delta vaccinazione, e deseri^ 
ziorte del pajuolo miligatof del dottore 

T. Gensana. 

fi 

Xlioa riprodurremo in campo le taote sorgcoii. 
di abbaglj^ che ìadussero a scambiare tante volte gli 
iipi cogli altri il yaJ4iQlo j il vajupletto ^ la vaccina 
vera , la spuria ed altri esantemi. Siffatti errori fu- 
rono senza dubbio commessi « e si continueranno 
sempre a commettere j i buoni osservatori essendo 
sempre di numero scarsissimi. Ma non partendo che 
dai ia^ti osservati e riferiti da personaggi gravissimi^ 
e meritevoli di tutta confidenza in tali materie^ sta- 
bilire tuttavia possiamo^ che in certi casi la vaccina 
non preserva intieramente gì' individui daji vajuolo. 
Questi casi 3 rari invero ^ sono almeno seco odo le 
osservazioni d'un moderno egregio professore, altret- 
tanto frequenti quanto quelli del vajuolo recidivo 
ne' soggetti per inoculazione sì spontanea che arti- 
ficiale vajuolali* Da., tal difetto non ne sorge però 
alcun disfavore verso la vaccina, che p^r tanti altri 
lati conserva sempra la sua preminenza sulla inocu" 
lazione; ma egli non è mea vero, che qualche cosa 
tuttavia vi > ci resti a desiderare di meglio» Questa 
fatto ricevette molte spiegazioni. La più consonante 
colla sperienza x coli' osservazione quella si è cerio 
di considerar la vaccina come costituzionale ne' pru* 
servati >. come locale soltauto nella maggior parlo 
de' non preservati. Non lascia per4 tale spiogaziono 



io6 

d' essere an' tpotest, d per lo meno tlòii impiega thè 
in nien chiari termini il £aUo da per sé notissimo» 
Si è creduto che la vaccina costituzionale andasse 
abbastanza distinta da una serie di sintomi univer«* 
sali , che perciò costituzionali si chiamarono. Ma 
chi vieta che la Vaccina locale non diffonda sintomi 
irrilativi o flogistici che si vogliano, ali' universale^ 
€ così deluda la nostra vigilante perspicacia? I sin- 
tomi poi costituzionali, quali caratteri hanno essi inai^^ 
che distinguer li possano da ogni altra turba che da 
una pnstula locale di qualche entità può venir su-' 
scitata? In quanto pochi individui vaccinati si pre» 
€enta nel 4^ o 5.^ giorno queli' accessione di febbre 
con vomiti 4 che 1* analogia palesano de' due vajuoll 
nello sviluppamento loro ? Del resto la sperienza ^ 
come dimostrò andati soggetti al va)(iolo individui 
stati di vaccina innestati colla riputata oecessarfa 
coorte di que' sintomi , che costituzionali si voliera 
chiamare » dimostrò parimenti ella pure le migliajat 
di volte, che vaccinati, in cui non il menomo sin^ 
toma universale sensibile si di^^ divedere, dal va-< 
juolo iihmuni andarono sempre, e sen vanno ad onta 
dell'inoculazione di questo, in essi artatamente prati"* 
cata, o dalla frequenza con cui a con trarne il con- 
tagio si esposero* Perchè un stntoma dire si possa 
caratteristico della vaccina costituzionale; non basta 
che sia dinamico puramente, ma essere dee specifico^ 
e finora gli umani sensi troppo rozzi nOn seppero 
ancor nulla vedere di tale patura. Non potremo per 
conseguente dire se non che dopo il fattoi e percii^ 
dopo un lunghissimo tempo necessario a darci tutta 
la sicurezza possibile^ questa fu vaccina costUuzhnalìs^^ 
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fuesf àUr4 tocal^ sobanto. $o I>ene dhe una talà 
spiegazione è pure fondata sepra un' altra analogia^ 
od un altro fatto. So cbe i signori DawMon e KiM 
kanno veduto talvolta una locale infiammazione se« 
guitar nella parte T inoculazione del contagio vajao» 
htào 9 e svilupparsi ivi delle pustule capaci di pro- 
durre 9 e comunicare altrui una sostanza del pari 
vajuolifera senia che un vajuolo universale ne in- 
sorgesse^ e venisse dal vajuolo assicurato V individua 
inoculato* Ma tutto questo non esprime altro se non 
che vi sono delle persone ^ cui ^ a malgrado AtV 
J'inociilazione ritornar pu& il vajuolu un' altra o piii 
Tolte* Oltracciò si osservarono eziandio delle persone 
a non .aver pure una pusiula, e nondimeno andar 
immuni dal . vajuolo per sempre^ come sì osservarono 
all' incontro dcgl' individui stati assaliti per i* ino* 
culazione da un vajuolo anche confluente^ ed ass»* 
liti poscia un' altra volta da nuovo vajuolo. 

IJpa ragione patentissjma milita poi ne* pi& dei 
oasi contro siffatta distinzione. Il vajuolo ne' gi)i 
vajttolati^ ma più assai ne' vaccinati, allorché ha.luogo, 
è sempre benigno ( cinque o sei casi contrarj cono- 
scendosene appena in tutto il mondo ) , e di un' ap* 
parenza si diversa , che meritò di venir chiamate^ 
col nome or di vajuolo corneo or di vajuolo miti^ 
goto. Questo vajuolo non è tale che pei vajuolati , 
e più pei vaccinati ^ potendo svilupparsi negli altri 
in tuita la primitiva sua ferocia, Se questo fenomeno 
ha luogo nella maggior parte de' casi di vaccinati 
assaliti da vajuolo per non dire assolutamente in 
tutti j egli è inutile il ripetere non aver colesti 
dapprima ^fiefto che la vaccina locale, poiché tala 
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tolt^nto eweado questa, il vajuola noti avrebbe p€V 
niun motivo dovato assamere T apparenza del miti'» 
gaio. Siffatta ossenrazione comproverebbe vie ntag- 
giormente V opinione del tanto beaemeFito dottor 
Sacco , che quella mutazione 5 per cui avviene 'Vi 
cancelli in noi Y attitodiue di contrarre il vajnoio , 
e di tvoligierlo 5 si faccia soltanto a poco a* poco 5 n 
gradi a* gradi. Il vajoolo recidivo mitrato dimMtm 
poi in chi ne va affetto, che non tutta qùeiraHitiv» 
dine né vi fa estinta 3 mff una parte solaiAente. 

NeHa Taodnar singolarmente cotal mod^frc^lsiotte , 
che ha luogo a poco a poco^ pare che vada sentprè 
dalla località séH* intiero sistema irradiandosi^ perclfè 
ai osservò particolarmente il vajùolò recidivo ìA 
coloro y presso cui V andameato regolare dell' ertl« 
•tìone vaccinale fu pervertita, od interrotta. Le altrfe 
'volte pere che il sistema non sia^ si|scettivo de' nuf- 
vimenti atxi ad indurre in esso quella modifìcazione 
necessaria onde reati insnsoeitivo del vajuoloj per 
lo stesso motivo^ che molle persone c#munque gran*^ 
, demente esposte al vajuoloso contagio non lo pren- 
dono per lustri e lustri , e finalmente suscettivi n« 
aon Fenduti ^ lo contraggono poi fecilissimnmente. 

Onde ovviare ^^all'incertezza , che non esistè real- 
meiite se non per pochi , ma eh' esiste in tutti 'i 
casi , poiché i sensi nostri non possono afferrare 
que' caratteri di totale mutazione specifica aniiva|uo<- 
losa snccedutà, l'inglese Bryce propotfe il scfg^ente 
metodo e criterio; il quale fu rìsguardato qual im« 
portantissittio e indispensabile complemento della 
scoperta di Jenner. Egli vuole che nel quinto giorno 
dopo la vaccinazione praticata in un braccio si ri- 
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Taccini' r altro. Se la vaccina e costituzionale, dice 
«gli, le vescichette d'ambe le braccia arrivano tutte 
nello stesso momento al grado loro di maittritk ,^ e 
si diseccano ad un tempo medesimo* Questo cri ferie 
Buggerilo gli venne dall' aver osservato nelT inocu* 
Iasione vajuolosa , che le pusiule , provenienti . da 
inoculazioni praticate in parecchj giorni yiccessivi, 
ai comparir della prima febbre ti raggiungono quanto^ 
ai loro corso , che seguono poi uniforme tutte. 

Non pretendiamo di nella detrarre al merit(K di 
•ìon tal metodo* Talc^ anzi «i ci pare da dbveni cai* 
4amente raccomandare alPattensioue de' pratici. Molte 
aostret osservazieni però, non oi permettono di ere* 
Jetre che abbia sempre luogo questa simultaneità di 
corso, a malgrado che la vaccina sia stata compro- 
Tata costituzionale dalla successiva sperienza. In tutti 

. i casi di quelle osservazioni vi avrebbe quindi il 
signor Brfce provata una perplessità, che non do- 

. vea punto aver luogo. Ad onta inoltre della sicu- 
rezza che possa inspirare fl proposto metodo „ que- 
^r individui , in cui spegnere nei tempo delln vac- 
•ciaazione non si può intieramente la suscettività ya- 
•|uolica , potranno ancora andar al vainolo soggetti, 
•poiché sia pure costituzionale la vaccina, come k> è 
un vaJBolo confluente , ma in qi:elli , come in cer- 
tuni affetti da questo, può ancora il vajuolo rioom- 
:parire. L' unica risposta , eh' è a farsi , è che mol- 
•tissialo rari ne iK>no i casi. Vuol però ciò dire che uè 
quel metodo pure toglie anche tutte le d«bbiezee, e 
che bisogna pur mollo rassegnarci alle regole della 
probabilità capaci d'inspirare tutta la cotifideoKa a 
dispetto 'delle eccezioni , che accader possono , ed 



accadono io' effetto. E nti bisogna infktCS pretender* 
come 8Ì fa da^ più devoti e da' più nemici dell» 
Taccina , che questa preservi piii dal vajuolo cLe it 
vajuolo medesimo. Oltre a db quantunque non siasi 
Inai sino ad ora seguita fra di noi una simil pratica 
non tutte le volte agevole ad adempirsi « non os-» 
iervìamo ^ttavia che siano fra di noi meno rari 
i casi di vaccina infufBciente. E non crediamo perci& 
punto dovere essere scossa la tranquillila de* mi* 
gliaja d' individui vaccinati sinora col metodo or« 
dìnario , tanto piik che se la sperienza non avesse 
già di per sé abbastanza convinti i popoli dell' eo-» 
cellenza della vaccina ^ basterebbero tali dottrine a 
tenerli non poco lontani da una pratica che vieta 
pur troppo ancora contrastata or dall' ignoranza» ora 
dai pregiudizi invecchiati » ora dalla mala fede 3 or 
da p^irecchie altre turpi cagioni. ' 

Ed anche col metodo di Bryces dove venga per* 
turbato ad un' epoca eziandio tarda . il corso, vacci- 
naie» può avvenire che inestinta tuttavia vi rimanga 
un poca. di suscettività vajuolioa» e quindi gli stessi 
dubbj che nella pratica comune» La pratica di Bryce 
non è troppo generalmente eseguibile per molte ra^ 
gioni troppo ovvie ad un pratico, La vaccina si po^ 
poldrizz2i per la facilità con cui ^i potè propagare» 
Alquanto più di difficoltà stata, fosse inerente alla 
vaccinazione, egli è certo che gli ostacoli innalzatisi 
incontro ad essa sarebbero in generale stati meno 
ifmpotenti. Quando poi tutti si consigliassero i go- 
verni di stabilire una permanente vaccinazione gè* 
Iterale s agli non i man certo che anche colla sola 
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pratica ordinaria entro pochi anni scompari rebbci 
dalP Europa il micidiale vajuolo. 

Ci> conforta frattanto almeno il pensare 3 cke il 
rajuolo quando ai raccinati s' appicca j termina sem« 
pre per essere benigno a norma della descrizione 
che desunta dai molti casi osservatisi nella Graa 
Bretagna ce ne fornisce il celebra professor A. Monroy 
e di cui ne consegneremo qui un cenno ehe to- 
gliamo dalla Bibliothèque universelle ( tomo 10.^ pag. 
^69 e seg. ) 

' Yajuolo mitigalo. Neil' invasione ordinariamente 
non è arida la lingua. Può aver luogo il delirio ^ 
una cefalalgia anche violenta. L' eruzione si fa il 
3.^ giorno ^ spesso avanti , e comincia prima sulle 
mani 3 ed estremità addominali , che sul volto, sul 
eolio, e sulle braccia. Non gonfiezza di mani e piedi^ 
non isalivazione, non angina: nou mai pustule sulla 
cornea, niun' ottalmia quindi, ne cecità consecutiva» 
L'eruzione appena terminata, tutti i sintomi febbrili 
scompajoBO prontamente , ne più ricompajono sotto- 
forma di febbre secondaria il 10.^ od xi.^ giorno ^ 
come si osserva nel vajuolo ordinario. 
* L' eruzione rassomiglia a morsicature - di pulce di 
un color rosso sbiadato» Ciascuna vescichetta è glo- 
bulare , dura, dolente al tatto, divien rossa, e più 
dolente a poco a poco, il centro si fa eminente eoa 
alla base un'areola rosseggiante, che prende al terzo 
di una tinta di scarlatto. L' areola delle vescichette 
sol tronco è ovale , circolare sulle coscie e sulle 
gambe, grandi un mezzo pollice a un dipresso , e 
più dalla base si scosta più si scorge pallida. Queste 
vesciche t le variano dì grossezza secondo la forza mag* 
Annali. Voi. XII. 8 
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giore o minore della malattia. Siccome V eruzioBe 
ne si fa successivamente dorante alcimi giorni^ c|uindi 
Taij ne sono i gradi di grossezza e maturità: alcune». 
le pili grosse specialmente , sono pustolose «' mentre 
le piccole non sono che semplici vescicole. Cotali 
varietà vanno miste insieme , e danno all' esantema 
uu* aria di vajuoletto , con cui fu |>ure scambiato. 
Il centro di ciascuna pustula è evidentemente de* 
presso al 4*^ ^ ^•^ giorno , depressione stata negata 
perchè non si è saputo vederla. Al 7.^ giorno il 
centro assume un color giallo- verde^ o di cera gialla 
secondo il signor Syme : il bitorzolo si cangia io 
vera pustula ^ T areoln divien più intensa : formata 
la marcia la pustula si fa emisferica , secca e svol- 
gesi la crosta. La maggior parte però de* bottoncelli 
non voltano a suppurazione , ma od abortiscono o 
seccano il 3.^ o 4^ giorno di lor comparsa , e per 
lo più seccano , e prendono crosta senza suppura- 
zione di sorta. La durezza di tali croste^ pari a quella 
del corno^ fece imporre a questo vajuolo il nome di 
corneo ( horn-pox ). 

Il vajuolo mitigato non ha sintomi maligni o ti-, 
fodei, non mai convulsioni , petecchie^ porpora^ ec. 
come nel vajuolo maligno. La differenza più grande 
consiste generalmente nel corso rapidissimo e bre- 
vissimo di questo vajuolo ne' due suoi ultimi periodi» 
e ne' casi anche gravissimi la malattia va scemando 
a misura che si progredisce verso di questi » e ter- 
mina finalmente come per incantesimo. Non vi ha 
febbre secondaria» rapida n' è la desquammazione» e 
ninna vi rimane difformità. 
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Moìio simile a questa» descrizione si è (juclla ch'id 
trasmisi alI'Aleueo medico di Parigi alcuni auni or 
sono, e di ciii fafò.qui un breve cenno. Vaccinai 
il 9 ottobre i^Tt una ragazza ebrèa per nome Bella » 
figlia di Marco Segre. L'eruzione vaccinale fu per 
graffiature^ e simili cause intorbidata nel penuUìmo 
suo periodo , quello di crosiizzazione ^ e vi nacque 
un' ulcerazione in, ambe le braccia, cbe però guari 
fra non molto di per se , lasciando orme distinlis-' 
sime della preceduta vaccina ravvisabili quando che 
sia. La materia vaccinale fu desunta dal suo fra- 
tello Abramo nel 5.^ giorno d' eruzione. Nel i8i3 
fui chiamato a vederla il lé luglio. Regnava un'e- 
pidemia vajuolica e mortifera. La ragazza era affetta 
da febbre^ vomiti j e convulsioni. Questo stato durò 
tre giorni. Cessò comparendo il vajuolo^ come negli 
altri vajuolosi^ ma còlla più gran benignità non cor- 
. rispondente per nulla alla ferocia dell* invasione. Al 
settimo giorno la maggior parte delle pustule erano 
seccate, le croste si dileguarono in breve, e la bel- 
lezza non ne sofferse il menomo che. Gli altri in- 
dividui della famiglia \ stati pur nell' istesso tempo 
di questo vaccinati , non furono punto dal va j nolo 
sorpresi. 

La presente storia ci presenta, di differenza dalla 
storia generale del vajuolo mitigato del prof. Monfo^ 
i.^ le convulsioni i 2.* il luogo della prima appa- 
rizione dell' efEorescenza. Il diseccameuto poi di 
quasi tutte le pustùJe tra il 3.^ ed il 4*^ giorno 
dalla comparsa loro serve abbastanza a riporre il 
▼ajaolo^ di cui si narrò in iscorcio la relazione, nella 
ipecie del vajuolo mitigato. La riflessione principa- • 
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le , con CUI accompagnai siffatta storia ^ si raggiro 
sulla Dotabile modificazione del vajuolo , quando - 
la vaccina non avea potuto per qualsivoglia ra« 
gione estinguere affatt* la suscettività vajuolosa. 
Beir economia animale, E questa riflessione fu tras« 
andata affatto dal dottor Barrai che la compilò 
molto infedelmente ^ e come fu stampata nella J?i« 
yiiothèque mééUcale ( tom. 4? # P* 72 )• 



Quadro generale delle malattie trattate 
lìellà Clinica chirurgica dell* I. R. Uni*- 
tersità di Pavia , neW anno scolastico 
i8i8- 1819, presentato ai signor dot* 
tore don Giuseppe Kluky , /. A consi- 
gliere di Governo , protomedico e re- 
Jerente par gli affari di Sanità presso 
il Goi>erno di Milano^ 
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ameit) dei lettf 16, cioè 11 pei^ i maschie 5 
per le femmine ; dei malati 1 26 3 cioè maschi 94 > 
femmine 3i. Guariti loi, migliorati 5^ rimasti 
9ello spedale pressocchè a goarigione 5 > morti 7 » 
dimessi 9. 

Carattel«i delle malattie. Contusioni al capo 2, di 
cui una con depressione del cranio e frattura della 
clavicola 3 ferite ^ di capo con commoeioae dei cor*- 
vello 4» semplici 2^ lacerate della palpebra inferio- 
re i » del mento i , del naso e del labbro inferiore^ 
interessante questa tutta la di lui spessezza i ^ (icl 
labbro superiore i i delle estremità 12 » cioè la- 
cerate alle gambe 4 » del tendine d^ achilie i , da 
taglio « air antibraccio 2 > ad alcune dita della ma- 
no a^ da punta^ al terao superiore della coscia con 
lesione della safenà i ^ d' arma da fuoco 2 , contu- 
sione al ginoqphio i ; labbri leporini a , di cui uno 
accidentale; tnmori^ lipomatoso di straordinaria mole 
al dorso i ; cistici» sul ginocchio I3 sul dito anula* 
re I ^ sullo s|erno x ^ linfatico ai lombi j ^ sangui-* 
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gno alla radice del naso i ; varici voluminose luDgo 
tutta la parte loterDa della gamba destra i ; scirri 
alle mammelle 3 ', idatide sul margine del labbro 
inferiore i ; epulide i ; duro ingrossamento delle 
tonsille I ; polipi del naso e delle fauci d' indole 
carnosa 2 3 ottitide i ; flemmoni 4 ; panericcio i -, 
tumori bianchi 3 9 al ginocchio 2 ^ al cubito i ; 
aficessi 6, alla coscia i, al collo I3 kttei' alla mam- 
mella 4; porri cancerosi 2; ulcere cancerose 5 ^ cioè 
al lato destro del naso con distruzione totale del 
sottoposto ossOj estesa per gran tratto sulla guancia 
corrispondente i , vasta al mento r ^ al labbro , su- 
pcriore I ^ al calcagno i ^ alla v coscia i , erpetiche 
al labbro superiora i , crohiche alle gambe 3 , con 
carie ad alcune dita della mano e piede 3 j sinuose 
al lato destro della natica e coscia corrispondente I5 
sifilitiche li, alle gambe i^ al!e fauci i^ sul pene i» 
della vagina con blenorrea 1 ; fìtcola M ano i ^ 
funghi^ del midollo in seguito all'amputazione del- 
¥ omero i ^ della dura madre sporgente dal cariato 
parietale sinistro i ; sarcocele i ; idroceli della v;^ 
ginale del testicolo 2^ ematocele i; fimosi 2^.pa- 
Tafìmosi l'y cistirrea i; stringimenti d'uretra i; cal- 
colo neir uretra i ;* pietre nella vescica orinarla 7 ; 
fratture > semplici 5^ complicate alla gamba 2^ alla 
rotella coscialgia i; in secondo grado i^.e questa con 
pien successo trattata col metodo di Ford', artritidi 
con intun^escenza dei capi articolari 2^ dei quali una 
al piede e T altra a due dita della m|i|o; pedartro* 
caci 2 : anchilosi e retrazione del dito medio della 
Kiano I ; diti soprannnmerarj 2. 
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Maialile d^ occhi. Ollaln)\e l> di cut dna accom* 
{)agnata da icslicolo slrumoso,, l'altra cod ulcera 
lestesa della coruea; emanioncolo poliposo della con- 
giantìva t ; stafiloma totale della cornea i ; ptcrìgio 
\iid ambidue gli occhi i; fistqle lagrimali 3; anchi* 
lopft. I. 

Operazioni praticate (i). Aropulationi 7 » di cui 
alla gamba .4» al braccio i ^ e queste eseguite col 
metodo di Mynors^ recidendo le estremità delle le*» 
gature in vicinanca al nodo , secondo Lawrence ; 
alle dita a lembi 2 ; disarticolazioni delle dita a 
lembi laterali Sj operazioni del labbro leporino 2; 
porri cancerosi 2 ; quello situato al labbro ^nferiore^ 
esportato con opportune forbici y quindi riuniti i 
lembi dell'incisione mediante la cucitura attortigliata^ 
applicata questa dietro il metodo di Z^e^auZ/^ tranne 
però dopo 1' intfoduzione anche dell' Jago superiore » 
incominciando da questo i ^iri del (ilo 3 l'altro va* 
stissimo alla parte esterna della coscia mediante due 
taglj 8emi*eli itici j rinoiti dappoi per prima inten- 
cione coA alcuni punti di sutura nodosa sostenuti 
da liste adesive e dalla fasciatura nnicnte; ulcere 
cancerose operate 4 > esportate col taglio con susso^ 
guènte applicazione del ferro rovente 2 , col solo 
stromento tagliente e poscia riunite con qualclie 
punto di sutura staccjata ^ liste adesive ed adattata 
fascìatara 25 tumore lipomatoso alla parte superiore 



(i) Alcune di queste operazioni furono eseguite 
alla mia presenza e di ben numerosa scolaresca dai 
pia dittimi giovani dell* anno quinto. 



t media de] dorso a base assai larga ^ del peso di 
X27 once mediche^ asportato col taglio I3 le arterie^ 
di cui tre alla base del tumore di ud lume non mi- 
nore di una ordinaria penna d'oca^ vennero legate* 
e recisi i fili in vicinanza delle legature^ la vasta 
ferita , pochi integumenti avendosi potuto rispar- 
iniare^ perchè assai sottili e qua e Ik sparsi di varici, 
fu alla meglio riunita con alcuni punti di sutura 
staccata applicati agli angoli segnatamente di essa ^ 
]iste adesive , fasciatura dal davanti all' indietro te- 
nente obbligate le spalle, ed 'adattata giacitura del 
tronco (1); dei tre tumori cistici venfaero esportati 
totalmente 2 , di quello sul ginocchio , attesa la di 
lui forte aderenza, alle parti sottoposte , lasciossi in 
sito la base, questa dappoi consumata cogli escaro- 
tici ; il sanguigno alla radice del naso tolto venne 
col taglio ', le varici alla gamba furono trattate se- 
condo il metodo del professor Solerà , già da me 
descritto (2) , cioè si troncò la safena interna tra- 
sversalmente quattro dita al disotto del ginocchio , 
ìndi si frappose tra le due estremità troncate un pic- 
colo globetto di filacce per impedirne la riunione. 
In breve spazio di tempo la ferita si cicatrizzò uni- 
tamenle ad alcune ulcere, che egli portava da anni 



(1) QueUo tumore si consenta nel gabinetto ana^ 
tomico'patologico dell' L R, Università , e quanto 
prima ne verrà fatta di pubblico diritto la storia 
con annessavi tavola in rame. 

(2) Saggio d'osservazioni e di esperienze medico^ 
chirurgiche y voi. 11, p» i-jS. 



hi vicinanza del malleolo interno per rottura spon* 
tanea dei nodi varicosi. L' esito il più felice corri- 
spose appieno ai nostri desiderj , essendosi dissipate 
]e varicosi tk senza ulteriore bisogno di ripetere in 
altro luogo F incisione; ed il soggetto, d* anni 21^ 
cuoco di professione ^ già da *] mesi operato y non 
venne più oltre incomodato da siffatta affezione, anzi 
non abbisogna neppure di coutinuare 1' applicazione 
della fasciatura. Lo scirro alla mammella fu estirpato 
col taglio, e riunita la ferita per prima intenzione; 
r idatide sul margine del labbro inferiore esportata 
col tagliente, 1' epulide colla legatura, le due ton» 
siile furono demolite T una dopo l'altra con apposite 
forbici^ i polipi del naso estirpati con tanaglietta a 
• ciò destinata , quelli delle fauci colla legatura ese* 
guita mediante cannula doppia e filo d' argento ; la 
fistola all' ano venne operata colle forbici del Fal^ 
tolùii; il sarcocele demolito, quindi legatura isolata 
delle arterie spermatiche e lasciata in sito gran parte 
della vaginale del testicolo ; dei a idroceli della va- 
ginale del testicolo» uno fu -operato col metodo del- 
l' incisione , l' altro, un ragazzo, con dilatazione del- 
l' anello inguinale , trattato con locali applicazioni 
astringenti « con adattato cinto; l' ematocele coli' in- 
cisione , i due fimosi spaccati vennero con bi stori 
curvo a lama strettissima , poscia esportati i lembi 
laterali con opportune forbici; il parafimosi, perchè 
il prepuzio assai indurito , si esportò circolarmente; 
il calcolo neir uretra, spinto in poca distanza dalla 
fossetta navicolare, venne estratto con apposito cuc-» 
chiajo ; pietrami operati col conduttore tagliente dì 
Hawkins corretto dal signor cavaliere Scarpa 5, col 
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lìtotòikiò il Morena 2; ernie strozz2iitè operate 4* ^1 
cui una alla* linea bianca. 

Operazioni sugli ocelli. Stafiloma trattato col metodo 
da me adottato i (i); i pterigi farono esportati con 
apposite forbicine, e dappoi trattati con semplici 
aspersioni d' acqua fredda^ tenuti difesi gli occhi dal 
vivo contatto della luce con velo verde; Tematon^ 
colo poliposo della congiuntiva venne legato con 
filo di seta, ma con tinistro esito, perchè sussegaiia 
^ dà ipopion la legatura; le tre fistole lagrimali ope^ 
rate col metodo di TVathen , non somministrarono 
pari risultato a <[uello ottenuto lo scorso aiftio ; cìh 
sicnramente perchè seguito a rigore quanto venne da 
Ansiaux e da Dupujrtren proposto , V introduzio* 
ne cioè della cannula nel dotto nasale tosto dopo 
V apertura del sacco , non già dopo di avere dap* 
prima con opportune injezioni bep deterso il sacco 
io un col' condotto del suddetto , ed accostumati al 
permanente contatto di un duro corpo straniero. Al 
primo di questi malati, un adulto', non si potè te» 
ner dietro dopo la perfetta cicatrizzazione del tagliOg 
perchè preso da sinoco grave fu forza farlo traspor* 
tare in undt sala medica ; al secondo , una donna ^ 
restò V occhio alquanto lagrimoso; la fanciulla finaU 
mente, di costituzione scrofolosa, dimessa dall* isti** 
tttto guarita , venne dappoi da ripetute infiamma** 
ziònì aggredita nel luogo operato, susseguite qualche 



(i) // signor dottor 'Broglia lo ha reso noto col 
mezzo degli Annali universali di medicina del si^ 
gnor dottore Omodci , n.^ XXXII, agosto 181 9. 



rolta da suppurazione 5 per il che quantunì^ne cica- 
'(rizzata la fattasi apertura ^ la cannuccia resasi mo- 
)>ile in alto « ben difficilmente potrassì .ottenere una 
permanente guarigione senza la di lei estrazione ; 
«uindi non solo su qu^sto^ ma ben anco sopra ogni 
altro metodo ragion vuole che s' accordi la prefe- 
renza a quello della distruzione del sacco eseguita 
segnatamente nel modo descritto nel volume I del^ 
mio Saggio di osservazioni e di esperienze medico^ 
cfUrurgiche. 

Kiguardo ai sette morti^ il primo d'anni 48j re- 
sto vittima di un fiero telano sopraggiunto alla frat- 
tura qpmp^icata della gamba sinistra. Niente valse 
)' amputazione di essa eseguita alla prima comparsa 
dei' sintomi, che precedere il sogliono. Il secondo 
tf anni 4^ ^ morì di tifo da patema d'animò depri- 
agiente^ a perfetta guarigione di un' ulcera cancerosa 
sul mento stata 'esportata col tagliente. Il terzo, una 
ianciuUa d'anni y^ perì perseguiti d'un fungo \ della 
4|ira óiadre sporgente fuori del cariato parietale si- 
nistro ^ prodotto. da ripetute beccate di un gallo e 
<^U' autossia rilevossi , oltre il ' fungo ^ . un vasto 
ascesso formatosi nella parte posteriore e superiore 
del sottopostogli emisfero del cervello \ le marce 
trano contenute in una pseudo-membrana* Questo 
ascesso non comunicava punto col di lui ventricolo 
laterale. Le ossa tutte poi del capo ^ il cariato se- 
gnatamente 9 erano sottilissime. Questo preparato 
conservasi nel gabinetto patologico di questa I. R. 
Uaiversità. Il quarto^ un uomo ottagenario^ operato 
d' ernia alla linea bianca al disopra dell' ombelico , 
perì d^e giorni dopo l' operazione vittima di uà 



pronunziatUsimo cotapsus , tiato da' profuse scaritbè 
alvine ; V antossia infatti non presenta che una ga- 
zosa distensione intestinale accompagnata da leggie* 
riesima flogòsi. Essa poi presentò un ben raro feno« 
meno , il grande omento cioè in massa raccolto al 
disotto dello stomaco^ quindi^ il perchè non pre$en« 
tossi desso all' apertura del sacco. Il quinto , un 
fanciullo d' anni 7 , pietrante ^ morì dièci giorni 
dopo r operazione. Alla sezione del cadavere si os- 
servò un ascesso gangrenoso tra la vescica ed il 
pube, non che una flogosi estesa lungo gran tratto 
degli intestini. Nel sesto, operato pure di pietra, un 
fanciullo d* anni 6, presentò Fautossia uua quantità 
di lòmbrici qua e là sparsi lungo il tubo intesti- 
nale. L' ultimo , una femmina nubile d' anni 3o « 
operata di uno scirro alla mammella destra, si per- 
dette in seguito alla comparsa di una resipola get- 
tatasi sui visceri del petto , sul polmone destro in 
ispecie, come risultò dall'ispezione cadaverica* 

Dei nove dimessi finalmente alcuni, perchè venne 
riscontrata la malattia non curabile , si restituirono 
alle loro case , tra* questi un fanciullo pietrante per 
esiersi rilevata una grave esulcerazione della tonaca 
intema della vescica, altri, perchè dietfo molti ten- 
tativi dalP arte somministrati^ ricooofsciuti di ninna 
ulteriore istruzione, furono trasportati nelle sale, da 
cui erano stati levati. 

Professore, FolpL 
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Discorso Èopra il pajuolo umano ^ e sopra 
i mezzi per ischivarlo; del dottor Anto- 
nio Fantini. — Modena , presso là Sor 
cietà Tipografica 1817. 

Description de la varicelle qui a régné épi- 
démiqil^inent et conjointement iavec la 
variole, dans la ville de Millau (Avey- 
ron) en 1817; par Philibert Fontaneil- 
LEs, docteur en médecine de la fàculté 
de Montpellier , ancien médecin de i'hó« 
pital militaire de Milan, et des armées 
iran9aises et italiennes, correspondant de 
plusieurs sociétés de médecine. — • j4 
Montpellier y chez ^ean Martel Séiné ^ 
ùnprimeur près la Prefeciure , n. 62. 
An. 1818 (0- 



JLia liuninosa scoperta dall* inglese dottor Jenner, 
confermata da innumerevoli sperimenti » intrapresi 
da uomini giudiziosi e non prevenuti, rese generale 
la pratica della vaccinazione , che promossa con 
prcmj e con sagge ed energiche discipline dai Go- 
verni illuminati, diede a ragione motivo di sperar^; 
che il vajuolo umano non avrebbe io avvenire por- 
tato la -desolazione fra gli uomini. 



(i) Artic. comunicato dal sig. dottor Cerioli. 



L' Italia non altima fra le nazioni d^ Europa d 
riconoscere 1' utilità di cosiffatta pratica salutare , 
rese l'inoculazione del vaccino generale « e contribuì 
validamente a stabilire^ cbe il vajuolo umano » 
dapprima frequentemente epidemico ^ più o meno , 
ma sempre mortale anche negli anni intercalari ^ 
più non poteva esercitare le sue stragi , ma solo 
colpire gì* ignoranti « che deludendo la vigilanza 
de' magistrati si rifiutavano di soggiacere all' opera* 
zione che sola i valevole a guarentirli dall'azione 
del contagio vajuoloso* 

Dimostrati incontrastabilmente i vantaggi della 
vaccinazione mercè un immenso numero d'osserva- 
zioni istituite dai medici di tutto il globo ^ e ri* 
suhando evidentemente che la vaccina distrugge per 
sempre nell'umana specie la suscettività costituzio^ 
naie di prendere il vajuolo ; la comparsa inattesa 
di quest' esantema in molte province d' Europa , 
non poteva non ismuovere V opinione di alcuni, in- 
dividui ^ i quali credono fino ad un certo punto 
problematici siffatti vantaggi. ^ 

Egli è pertanto all'oggetto di rendere * ragione 
della comparsa del vajuolo, or ora avvenuta, ed 
in soggetti stati vaccinati , e ^ come vuoisi « con 
esito, che tendono le due opericciuole di che ci ac- 
cingiamo a render conto ,' e le quali particolarmente 
mirano a confermare quanto pochi anni sono scri- 
veva un illustre e rispettabile avvocato della vac- 
cina. M Una folla d' osservazioni 3 di sperimenti a 
bella posta istituiti dai più valenti medici d' Europa 
sotto l'ispezione de' Governi , ci hanno ugualmente 
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convinto cbe 1' uomo vaccinato a dovere non è piii 
atto a contrarre il vainolo (i). ^^ 

Il sig. dottor Fantini si occupa dapprima dell'o- 
rigine del vajuolo^ ricorda le stragi che produsse ^ 
e dichiara quest'affezione a indole assolutamente 
contagiosa* Cerca poi di conoscere, le cagioni dei 
contagi 5 e del vajuoloso specialmente 9 e pensa che 
alla soluzione di questo quesito bastar postano gì' in- 
segnamenti che ci dà Ippocraie nel suo libro De 
Prisca Medicina. Ammette adunque la preesistenza 
nell' uomo de' princip) morbosi ( amanim ^ salsum » 
dulce, acre 5 asperum» acerbum): *' Perchè dunque 
l'uomo ammali basterà che una causa (qualunque faiccia 
•eparare uno de' suddetti principj dall' unione cogli 
altri, onde esaltato e sopra degli altri dominante ^ al- 
terazioni produca nell'animale^ economia analoghe alla 
di lui natura, proprietà e genio. Se dunque il fomite j 
vacuoloso arriverà ad investire la macchina umana 
combinato col principio nella stessa preesistente , se-^ 
condo Tppocrate, ad essolui affine, lo separerà dal resto 
degli altri principj ^ lo esalterìi in modo da non poter 
evitare quella malattia che febbre vajuolosa si dice. „ 
É inutile r osservare che l' autore ben lungi dallo 
apiegare l'origine primitiva de' contagi, scambia senza 
avvedersene gli effetti che esercita il fomite vajuoloso 
Alila macchina animale. ][n ogni modo se non molto 
fortunate si reputano le indagini de' medici de' giorni 
nostri , dirette a investigare F origine e il modo 
d' azione delle potenze contagiose , poco valore cerio 
si dovrà accordare alla spiegazione data dal medico 



(1) >^.j^ Sacco, Trattalo di vaccinazione 9 pa^* 198. 



di Coo 4 tutlocliè in gran conto tenere si vogliano^ 
anche i vaneggiamenti ippocratici. 

Discorre in appresso delle vicende a che soggiacque 
r inoculazione del vajuolo. Adottata un tempo eoa 
fiducia 4 fu dappoi ragionevolmenre proibita^ perchè 
non solo manteneva perennemente il vajuolo , ma 
perchè dopo Y introduzione di lei risultava lia annuo 
aumento di mortalità. Il vajuolo esercitava impune- 
mente le sue stragi^ perchè non era praticato Y unica 
spediente valevole ad impedirle la propagazione^ cioè 
la separazione degl'infetti. Che se poco solleciti a qae* 
tempi erano gli uomini nelFusare dell'unico mezzo che 
potcvapo preservarli dairintezione del vajuolo^ altret- 
tanto laudabili sotio gli sforzi de' nostri magistrati « 
che mirano incessantemente a distruggere i germi 
de* contagi con tutti que' mezzi che 1' arte salutare 
in tali contingenze prescrive e raccomanda. 

Preserva sicuramente dal vajuolo umano la vac- 
cinazione « e la presente non solo , ma le ventare 
genrrazioni godranno de' vantaggi che ha loro piCo* 
curato la pazienza e 1* avvedutezza delF immortale- 
Jenner. La vaccinazione non è quasi mai cagione 
di malattia, non è contagiosa che per innesto. L'o- 
perazione dell* ftmesto della vaccina si eseguisce tras- 
mettendo a4 4ibrtii la materia vajuolosa ^ che ia 
certe llagipni esiste stille poppe delle vacche , sul 
pasturale o iiil|a corona de' piedi de' cavalli ( gia- 
vardo ), e^ potava agginghere> sulla testa^ sul basso 
ventre , su tutte le articolazioni delle membra del 
corpo « e su tutta la cute e parti della pecora , 
spogliate di lana (i). 



^if" 



^T^ F". Sacco, op. cit. 3 pag, lio. 
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In Italia nessan medico -lia osato « al dire del 
dottor Fantini i di combattere apertamente l' opera- 
adone deir innesto della vaccina. Si contano però 
anche nella nostra penisola molti antivaccinatori ^ 
che tendono in segréto a screditare 1* operazione , è 
còlle loro insinuazioni cercano d' allontanare il basso 
popolo dal praticarla , sostenendo aver essa nocivi 
efTetti sulla costituzione ^ e non offrire bastante si- 
curezza contro il vajuolo. Crede T autore impossibile 
la sopravvenienza del vajuolo umano ne' vaccinati 
coti pus di ottima qualità, e dichiara perciò che la 
vaccinazione è l'unico e sicuro difensore del vajuo- 
lo. La vaccinazione j leggiamo in un accreditato 
giornale 3 Edimhurg Keview, non solamente ebbe a 
resistere ai colpi de' nemici suoi pia dichiarati » ma 
^bbe pure a schermirsi non di rado dalla protezione 
oppressiva y e dallo zelo mal diretto ^ o di fanatici 
o d'insulsi partigiani. 

Noi siamo disposti a non com'préndere in quest' ul- 
tinui classe il dottor Fantini 3 di cui crediamo ec- 
cellenti le intenzioni ; non sembra però ch'egli noa 
dovesse ignorare svilupparsi in alcuni rari casi il 
vajuolo anco negV individui convenevolmente vac- 
cinati. Pressocchè tutti i viiccinatori osservarono casi 
di vajuolo umano sopravvenuto alF innesto del vac- 
cino.' Dal rapporto del Collegio medico di Londra 
diretto al Collegio B.. de^ medici della stessa città ^ 
risulta che di i64>38i vaccinati 3 56 (i sopra 3ooo) 
ripresero il vajuolo umano. Questa proporzione sa- 
rebbe anche maggiore ( i sopra 3 o 4000 ) se si 
volesse prestare intera fede alle osservazioni del 
dottor Monro. Non per questo però si lascerà dal 
Annali. FoL XIL 9 
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lisgua^dare r iuaeslo vaccino cobuc innocuo e sicuro 
preservativo del vajuolo umano , massioie dacché è 
pure indubitato che alcuni individui furono attaccati 
più d' una volta dal vajuolo (i) , e sorpresi ne fu- 
rono anco coloro ne' quali si era innestato , mani- 
festandoci r esantema con caratteri di gravità che 
giammai non assunse sviluppandosi ne* vaccinati* 
{ Monro j Bibl. Univ. ^ aprile 1819). 

A giudizio del dottor Fantini non esiste vaccino 
falso. Il vaccino falso non è che una modificazione 
o degenerazione del vero. Ha caratteri suoi partico- 
lari mediante i quali agevolnìente si distingue dal 
vero vaccino (2). 

Cagioni valevoli a. generare un vajuolo falso con- 
sidera r autore : 

1. La materia che abbia stagnato di soverchio . 
nella pustula « e che per altra cagione , che non si 
saprebbe indovinare , predenti un colore biancajStro 
opaco j sanguinolento ; 

2. Il virus vaccino estratto dalla pustula qho. -. 
^bbia oltrepassato lo stato di maturità , o che sia 
vicina all' essiccazione ; 

S. La materia che refluisce ^ è che si separa • 
sella pustula punta reiteratamente ; 

4. L' inoculazione eseguita coli' uso dei fili o . 
della materia raccolta e diseccata nei vetri « suir ^ 
pice della lancetta , dell'ago^ 



(i) K I rapporti, pubblicati in Francia , e dai 
medici di Glocester^ diDurdée, dal dott» Monro ec. 
(2) Ib.^ cap. ly del vaccino spurio , p. ']i. 
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5. La materia gi2i diseccala e. non dìscioUa , o 
in soverchia quantità d' atqua ^ o alterata dall' a- 
zìone delF aria atmosferica ; . 

6. L* uso d^ un ago non solcato ^ o formato di 
cattivo acciajò , che laceri le parti in che s' intro- 
duce 3 o che penetrando troppo profondatnente ge- 
neri flogosi 5 che è seguita da processo suppurativo» 

La materia vaccina dev'èssere viscosa, e siflatta 
viscosità è^ in ragióne dflrètta dall' immaturità della 
pùstola;' è massima la viscosità ne' primi periodi 
della pustola , e decresce , generalmente parlando , 
a misura che s' accosta alla maturità. 

Il tatto et avvisa di qutfsta viscosità ; 1' ago , da 
c;ul staccasi la materia 'difficilmente ; il vetro le cui 
lamine insiieme s' agglutinano ; il rapprendersi eoa 
forza , ove per la cute si spanda , e in fine il reur 
deré tesò' e irrigidito il filo in essa imbevuto. ^ 

L^ autore osserva sostenersi da taluno che là vac< 
cinazione dà bensì una sicurezza per un dato lasso 
^i tempo 3 ma che questa sicurezza va via via di- 
mfóuendo sino a tanto che cessa interamente. Cosi& 
fatta obbiezione (t) fu già combattuta vittoriosa* 
mente dal dottor Tf^illctn^ da Stanger e da Barmw, 
e le osservazioni del dottor Jenner devono persua<* 
dere , che , se il vaccino non sempre assicura dal 
vajuolo 4 è altresì certissimo che il vajuolo umano ^ 
o innestato 3' comunicato per contatto, non sempre 
preserva dallo stesso vajuolo. 

Il dottor Fantini vorrebbe, e molto ragionevol- 
mente , che la legge intervenisse onde ottenere cbe 



(i) V, Annali di scienze e lettere^ k. 5, pag* 384% 



r ionesto della vaccina fosse general mente pratfcaro-;; 
e per buona sorte veggiamo sostenersi e promuoversi 
dai più saggi Governi quest' operazione , con gran- 
dissimo vantaggio delia popolazione. 

^^ Concludiamo dunque col ripetere, scrive V au« 
tore^ dfb essendo la vaccinazione un rimedio 6em«« 
plice, di nessuna conseguenza funesta^ provato l'u- 
nico e sicuro preservativo dalla peste del vajuolo 
umano^ richiesto dal pubblico bene e voluto dall' in* 
teresse maggiore d'uno stat03 deve essere egli adet- 
tato dalle magistrature governative ed inculcalQ 
ai popoli con tutti que' mezzi che possono scuotere 
la falsa opinione , i pregiudizj e 1' indifferenza per 
la loro felicità ^ per la difesa della società e per la 
conservazione de' loro figlL „ 

Il libro del signor dptt. Fonianeilles è partito in 
tre capitoli 

Nel primo parla della topografia medica di Mil- 
htvLy e delle costituzioni atmosferiche che hanno avuto 
parte nello sviluppo de' mali epidemici che regna- 
rono in quella città. 

Nel secondo descrive le due febbri esantematiche 
che comparvero in IVIillau^ e prova che la prima^ 
era vacuolo » la seconda il vajuolo volante ^ rava<v 
gì ione ec. 

, Nel ter^p offre la storia del vajuolo volante ^^ 
esponendo i caratteri pei quali distinguesi dal va-* 
juolo umdno. 
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feiiPiVoto I. 

Millaìi è situata in una piccola Valle formata da 
tre monti principali. Ha le strade anguste e spor<^. 
the y. le case mancanti di latrine , e lo sterco du- 
rante la notte si getta sulle strade. Esistono in Mil- 
ieu venlidcie macellerie sparse ne' diversi ^artieri ^ 
e molte fabbriche in cui si preparano le pelli e che 
mandano perciò un puzzo insopportabile^ e de* va- 
pori putridi. Gli abitanti i generalmente parlando » 
sono sobrj. 

iSfelle vrcinanse della città trovansi due sorgenti 
minerali d' acqua fredda 3 limpida', senza colore t 
agitata IV acqua sviluppasi un (jaz che all' odore si 
manifesta gaz idrogeno solfurato; ha il gusto di rame. 

La temperatura di queste sorgenti si è trovata 
il 20 d' agosto 3 a sei ore del mattino « di 11 gn 
delT. R., 

Coir evaporaiione dì 25 libbre d^ acqua 3 presa nel 
campo d.^ del sig. Sepientis^ si è ottenuto un resi* 
jluo dei péso di tre dramme , compósto di 

Muriato di calce • . gr. 4 ^ '/^ 
Fosfato di magnesia . 9, Si, \f% 

- « di calce dr. 2 >, 23], dr. 2 

Il residuo dell' evaporazione di 26 libbre d' acqua 
presa nel campo^ d.^ del Priore^ era composto 
Idro clorato (muriato) di calce . • gr. 2t> 
Carbonato di ferro • • • . . 

- - - di magnesia. « • . 
Solfalo di magnesia . dr. t. • 

^ -di calce . . . „ 4 • 
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dr. 6. gr. 
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Crede queste acqoe, e parlicolarmenle quelle del 
Priore 3 utili nel combattere ie affezioni biliose ^ i 
principi delle ostruzioni lente degli organi del basso 
Ventre e soprattutto del fegato , della milza ec. di- 
pendentemente dall' umore bilioso alterato. 

Da gennajo fino al mese di maggio , ^^17» la 
costituzione delT aria fu ora calda ^ ora temperata , 
ma pressoché .sempre umida; durante questo tempo, 
e anche net toesi successivi si osservarono predo- 
minare le malattie catarrali ^ e soprattutto le lesioni 
delle membrane mucose. 

Diverse affezioni cronichie eodemii^e predominano 
in Millau e particolarmente le scrofolose e le ra- 
chitiche ; ' vizj eh' egli vorrebbe ripetere dalF aria 
pesante che respirano gli abitanti di Millau. Pensa 
che r elettricità potrebbe essere impiegata contro 
r affezione scrofolosa ^ e usa anco il protossido di 
arsenico che unisce all'oppio onde correggerne l'im- 
pressione troppo forte che esercita sulla fibra ner- 
vosa. 

Amministra il rimedio porfirizzato, alla dose di 
due grani , misto a* sedici grani di muriato di nier- 
curio dolce ( prot^cloruro di mercurio) due grani di 
oppio e ad una dramma per ciascuno di gomm' ara- 
bica e zucchero raffinato. Unisce esattamente tutte 
queste sostanze 3 e )e divide in sedici parti eguali. 
Fa prendere ogni tre ore» quattro volte al giorno ^ 
una dose di questa polvere facendo soprabbere a 
ciascuna un bicchiere, di decotto di radice di mal- 
vaviscò. 

Ogni otto giorni aumenta l,a dose della polvere 
e assicura che ha potuto senz' inconveniente giù- 
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^nere jtiio Me selle dosi al giorno , e continuarle 
fino alia scomparsa dei sintomi del vizio scrofoloso. 

La tisi polmonare è pure comune a Millau , e 
icrede che Y affeziooe scrofolosa ne sia Una delle 
principali cagioni. * 

Fra le «i£fezìoni acu^e che hanno regnato epide- 
micamente ^ annovera il crup ,e la tosse convulsiva , 
p€rtussis,l{ crup, sconosciuto prima del iSi^^ colpi 
sopra una popolazione di 8000 anime , 18 fanciulli ^ 
cinque de' quali soltanto furono salvati, a malgrado 
che si sia praticato un metodo di cura attivo, l'uso 
delle sanguisughe/ de' vescicanti^ de' vomitivi ripetuti^ * 
del mercurio doYte ^ della pomata ^Autenrieth Cin- 
que ne furono assaliti nel 1818 , e tutti perirono. 
In una nota l'amore dichiara d'aver usato i vapori 
del gaz nitroso 3 sviluppati trattando il nitrato di 
potassa coir acido solforico ^ e ripetuti ogni due ore. 
Tuttoché di sei fanciulli trattati con queste fumica- 
zioni, uno solo sia guarito 3 conchiude: ^^ La raison 
me parait étre en leur faveur^,, conchiusione a ciù 
pochi vorranno sottoscrivere , perchè pochi vorranno 
persuadersi che ne' casi di flogosi della membrana 
mucosa degli organi polmonari convenire possano i 
vapori nitrosi irritantissimi. 

Pi& di centocinquanta fanciulli furono sorpresi 
dalla tosse convulsiva^ malattia ostinata, che è man- 
tenuta da flogosi degli organi polmonari , siccome 
lo dimostrano le autossie cadaveriche. Sperimentò 
vantaggioso nella tosse convulsiva l' uso delle foglie 
e della radice di belladonna ridotte in polvere estre- 
mamente fina : niiaravìgliosi poi dichiara gli enetti 
dell' acido idrocianico (prussico) preparato conforme 
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al metodo di ScKèele, Lo dk alla dose di tre gocce 
ia un' oncia d' acqua distillata ^ e ne esibisce ogni 
due ore una cucchiajata. La lettura della Memoria 
di Magendie gli fece nascere T idea d' usare 1' acido 
prussico. Crede possano essere utili nello stesso caso 
l'acqua di lauro ceraso^ di mandorle amare, rimedi 
; che non devoho essere amministrati da persone igno- 
ranti per non iscreditarli , siccome già avvenne del 
tartaro stibiato , con tanto successo introdotto nella 
pratica dal prof. Rasori, 

Una lunga nota e' istruisce essere il dottor Fon" 
taneilles disposta ad accordare una grande influenza 
nelle operazioni vitali al fluido elettrico. Quest' a- 
gente può trovarsi in eccesso ed in difetto ne* nostri 
sistemi. Nel primo caso converranno i rimedi con- 
troelettrizzantij gli elettrizzanti saranno indicati nel 
secondo caso. 

Capitolo IL 

' Passa a descrivere in questo secondo Gap. le due 
febbri eruttive che hanno regnato in Millauf 3 e 
prende di mira una Memoria del dottor Pougeng , 
nella quale si espose che più di 200 vaccinati erano 
jltati sorpresi dal vajuolo umano , e si conchiude 
che il vaccino in quell' anno , 1817» non offriva 
bastante sicurezza contro il vajuolo. Il dottor Fon- 
taneilles osserva in proposito , che di 86 fanciulli 3 
tra maschi e femmine^ ricevuti nelF ospizio di Millau^ 
.17 figlie e 5 maschi furono sorpresi da febbri erut- 
tive. Sei figlie e cinque fanciulli presentarono tutti 
i caratteri del vajuolo umano confluente , ma in 



uessoDO di essi si rilevarono le cicatrici della vac*- 
cjaa. Tre fcnunine e due maschi morirono dal terzo 
al quinto giorno di malatlia : negli altri 1' eruzioni 
procedette regolarmente. Nelle altre undici fanciulle 
r esantema aveva caratteri diversi da quelli del. va- 
inolo^ Temendo però l' autore sulle prinie ^ che 1' e* 
santema che si era negl' indicati fanciulli manifestato 
fosse una degenerazione del vajuojo umapOj col 
concorso del chirurgo sig. Desmonis ne fece Y ino<* 
culazione in quattro fanciulli vaccinati ; e l' innesto fu 
aenza effetto. Alcuni giorni dopo ripetè l' inoculazione 
della stessa materia da braccio a braccio sopra otto fan- 
ciulli j cinque de' quali vaccinati « . e tre ne' quali 
non iscorgevansi )e cicatrici del vaccino. In nessuno 
si manifestarono i segni d' infezione generale ^ solo 
ne' tre non vaccinati, comparve un bottone di forma 
irregolare che si riempì di materia icorosa che ri- 
mase senza tumore , tuttoché vi fosse una piccola 
areola irregolare. , 

Innestò in appresso il ''pus del vajuolo umano , 
ben elaborato e preso da un fanciullo non vaccina- 
to 3 in dieci fanciulli in cui le cicatrici alle braccia 
attestavano essere stati vaccinati Visitati durante tre 
settimane , non manifestaronsi in essi ne i segni di 
generale 4 né quelli di locale infezione. In altri due 
fanciulli non vaccinati , Y innesto del vajuolo svi- 
luppò la malattia 4 che in uno di costoro riuscì 
mortale. Conchiude l'autore^ per le premesse cose,. 
che nell' ospizio di Millau , e nella città stessa re- 
gnarono epidemicamente nel 1817 due febbri esan- 
tematiche, le quali pei loro sintomi , durata e an- 
damento , non che per le sperienze istituite si rico* 
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Dobbero la prima pet vajaòlo , la secon<)a pftt 
yajuolo volante o ravaglione, che fa talvolta grave « 
ed assalì auco coloro che erano stati sottoposti al<* 
r innesto vaccino ( circostanza che indusse in errore 
il dottor Pougeng ) ; che durante lo sviluppo del 
vajuolo umano la vaccinazione guarentì senìpre gli 
individui che vi si sottoposero y e che non diedero 
retta ai clamori indiscreti e inopportuni del dottor 
Pougeng y De Requisita , il quale afflitto da malat- 
tìa in modo da non poter esaminare assiduamente 
gli affetti dalle due febbri eruttive y allorquando pi& 
infuriavano ^ dichiarò nulladimeno attaccali da va^ 
juolo umano indivìdui che non patirono che il va- 
juolo volante, ed alterando, o esagerando i fatti 
decise molte persone ignoranti o mal prevenute a 
rifiutarsi dal praticare l' innesto della vaccina per 
ricorrere invece all' inoculazione del vajuolo umatto. 
Per le quali cose, accordando a ragione il dottor 
Fontaneilìes poco valore alle osservazioni del dottor 
Pougengy dirette a screditare la vaccinazione , con- 
chiude : " Quelle regie peut ètre plus generale cn 
médecine^ que celle qui ne presente que deux oct 
trois cents exceptions contre plusieurs millions de 
faits constatés depuis plus de 20 ans ? „ 

Dichiara d* avere inoltre sufficientemente provata 

I. Non esservi fatto evidente che abbia provato 
che un individuo vaccinato regolarmente sia stato 
colpito dal vajuolo ; 

1. Non esservi identità di natura tra le due 
febbri esantematiche « che nel 18 r 7 regnarono epi- 
demicamente in Millau , inentre la prima si rico- 
nobbe per vajuolo umano micidiale^ e V sii tra per 
vajuolo volante irregolare. 



Capitolo IIL. 

\ Dalla lettura di questo* Gap. si deduce che al no- 
stro chiariss* autore non erano sconosciute )e consi- 
derazioni medico - pratiche sul vajuolo spurio del 
dottissimo sig. praf. Móntesanto ( Ved. questo -Gior- 
nale , voi. ly^ pag. i66). Non ha inoltre. 1' autore 
ommesso di consultare la scrittura del sig. prof. 
Broussinet , il quale descrisse il vajuolo spurio al- 
quanto grave , che regnò epidi;micamente a Mont- 
pellier nel 18x6^ nonché l'opera de* medici Bérard 
e de La^it. 

Questi ultimi hanno avuto, dice il dottor Fon» 
taneiUes , V intenzione di provare con fatti che tra 
il vajuolo ed il vajuolo volante ( ravaglione) non 
ci ha differenza che nella storia di fenomeni , e che 
in ultima analisi » la malattia è della stessa natura. 
Esaminando Fautore l'opera de' signori Bérard e 
Laviti deduce che a malgrado degli sforzi fatti per 
isfahilire tra queste malattie dei rapporti di rasso- 
miglianza y il vajuolo non si potrà giammai <;onfon- 
dere col morbi llione 3 anco nel caso che quest' ulti- 
mo sia grave , e che particolari circostanze concor- 
rano a modificarlo^ e diano luogo a singolari ano- 
malie. 

Riconosce adunque il dottor Foutaneilles nel va- 
juolo volante una natura sui generis 3 e gli accorda 
il suo virus particolare che può comunicare ad altrui 
la malattia, nello stesso modo con che si propagano 
gli altri mali contagiosi» ^* £n admettant, egli dice, 
méme que tout ce que je viens de dire sur la na- 
ture d« la varicelle ne soit qu'une hypothesc, elle 



me parait meri ter qùelque conGarìce^ si on refléchii 
que , loin de touchcr k la barrière insurmontable 
^ue la vaccine a mise à un virus qui èst un des 
plus cruels destructeurs de notre espède y elle faìt 
sentir V avantage de cette précieuse de'couverte. Si , 
au contraire , on suppose que la petite virole vo- 
lante n'est qu'une modification de la petite verole « 
et que le peuple se familiarise avec cette opinion 
lorsqu*il la verrà frapper épidémiquement les vac^ 
cinés» comme il ne faut plus douter que cela n'ar-» 
rive souvent ^ puisque avant la decouverte de Jenner 
elle atteignait épidémiquement ceux quiavafent eu 
la petite vérole soit naturelle^ soit inoculée , il ne 
croira plus k l'efficaci té du préservatif et il en ne- 
gligerà l'émploi , alórs les médecins qui auront em- 
brassé la méme opinion , et que je ne poùrrai con<* 
sidérer que comme les detrae teurs d*un bien fait 3 
auront beau chercher k persuader k leurs conci toyens, 
que le préservatif a du moins l'avantage de rendre 
la petite vérole très-beùigne^ ils deviendront tòt 
ou tard victimes de quelque epidemie de petite 
vérole. „ . 

Noi però , senza dividere i timori del nostro att* 
tore conchiaderemo, che si ricorrerk sempre con fi« 
ducia air inoculazione del vaccino quand' anche am- 
mettere si voglia molta rassomiglianza tra il va] nolo 
naturale ed il morbillione» imperocché è dimostrato 
per le osservazioni di Bryce^ di Pearson , di PVil* 
km e di Murrhy y che la vaccina in generale riesce 
un sicuro preservativo del vajuolo umano : ma che 
se in qualche caso soltanto non toglie del tutto la 
suscettibilitk nel soggetto vaccinato a contrarre il 
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y^juolo oatàrale , la {orza elei virus vajaoloso resta 
in cosiifaiti casi rintuzzata e. modificala 4i molta 
dalla pregressa azione della vaccina ^ in modo che 
r eruzione vacuolosa 3 ove pure compaja^ riesce be-« 
nigna ed esente da qualunque pericolo. 

Questa nostra opinione à confermata Tumi^iosa* 

IQente dal libro del sig. Monro 9 prof, di natomiat 

e di chirurgia nelF università d'Edimburgo'; e dal 

irapporlb del Bureau nazionale di vaccina di Londra 

per l'anno 1818. Il libro del sig. il/omro, dicono 

i compilatori della Biblioteca Universale (V. .-narzo 

e aprile 1819 ) : '^demontre^ que quoiquune vaccine 

benne en apparence ne pr^erve pas toujours de la 

petite veroje , elle offre une telle securité coutre 

les dangers de celle-ci ^ qu'elle est bien superieure 

à l'inocula tion de la petite virole elle méme 3 ce 

qui doit ranimer le zèle des parens pour ce procede 

si certain et si salutaire. „ Il citato rapporto del 

Bureau di vaccina di Londra^ così si esp'rinie : ^^ La 

vacciue reste encore sur la base sur la quelle elle 

avoit eté placée par les rapports que les difCereus 

collages des m^decins des Koyaumes - Unis avoient 

présente au Parlement en 1807. Les avantages gè-* 

péraux de la vaccination ne sont pas sensiblemen^ 

diminu^s par les cas ou la petite vérqle est ensuite 

survenue^ ces cas etani en plus petit nombre eu- 

core que ceux où la mort a eu lieu à la suite de 

}a petite verole ioQCulée^ et ménie aucun de ces 

cas de petite vérole après là vaccinatioti n'a éié 

qflortel. Dans le plus grand nombre, la petite vérole 

^ été remarquablemept benigne et de ^rès,- courte 

dur^e. jp 



Il dottor Monro dopo essersi occupato della co-' 
gione del vajuolo umano , e della natura del suo 
contagio^ ci fa sapere che il yajuolo può talvolta 
ricomparire dopo l' inoculazione dello stesso vajuolo 
e del vaccino, ma colla differenza assai essenziale , 
che osservansi soccombere al vajuolo individui che 
Io avevano avuto gravissimo ^ il che- non accade 
quasi mai colla vaccina. 

La vaccinazione imperfetta o falsa può essere ca- 
gione di recidive. La semplicità apparente dell' in- 
nesto della vaccina è frequente cagione della noa 
riuscita di lei, imperocché per tale motivo T inocu- 
lazione vient affidata a [persone ignare de^ principi 
inedici, le quali usano una materia purulenta , o 
troppo matura, innestano con aghi ossidali, trascu- 
rano di seguire l'andamento della malattia, noa 
visitano abbastanza il fanciullo vaccinato, e talvolta 
non lo visitano, od ommettono di verificare se V ihic^ 
cula^ione abbia avuto effetto, contribuendo in cotaf 
modo a diminuire la confidenza di che è meritevole 
una tale operazione. 

Siccome l'operazione, ove non riesca, non presentar 
aTcuD segno caratteristico al quale si possa ricono- 
scere , di tal modo importantissima si giudicherà la 
scoperta del sig. Brjce^ la quale fornisce vta mezzo 
decisivo per togliere ogni dubbiezza a questo ri- 
guardo , e diventa il compimento della scoperta del 
dottor Jennet, u Inocula il dottor B/yce V altrd 
braccio il quinto giorno dopo la prima vadci nazione. 
Se il vaccino è costituzionale, le vescichette dell' un6 
e dell'altro braccio pervengono a maturità nello' 
stesso momento, o diseccano nello stesso tempo. 9» 
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L' esperienza Ha •onfermato plìe questa vaccina- è la 
scila su cui si pub calcolare in virtù di questo sintonia 
caratti^rislico della simuUancìtì^ d* azione nelle dae 
pustole a malgrado della differenza nelle lor date» 
Conforme il dottor . Monto ^ la differenza più es* 
s^nziale clie esiste tra il' vajuolo naturale e il miti- 
gato consista in.ci&4 che in questo i due ultimi pe* 
riodi hanno un andamento rapidbsimo, cortissimo^ i 
c)ie ne' casi più gravi in cui la violecza de' sintomi 
poiteva far temere della vita degli ammalati y cessa 
il pericolo a misura eh' eglino progrediscono ^ e ia 
malattia finisce quasi per incanto. 

Dalle intraprese ricerche^ il dottor Mònro trae le 
leguenti conchiusioni : 

99 X. Che un' estremamente grande maggioranza 
di vaccinati è preservata dal vajuolo umano; 

9» a. Che il vajuolo che si sviluppa ne' vaccinati 
è più benigno di quello che procede dall' inocula- 
sione, cheli suo pericolo 'comparativo è quasi nullo, 
poiché appena- si conoscono nel mondo intero sei 
casi di vaJMolo modificato mortale , mentre che un» 
sopra ^oo muore per 1' inoculazione ; 

90 3. Tuttoché il vajuolo e la vaccina si deb- 
bano considerare come preservanti Tuno e l'altro 
da un nu9¥0 attacco di vajuolo , nulladimeno gli 
esiti loro sono ben diversi , essendo provato che le 
ricadute di vacuolo dopo 1' inoculazione tolgono un 
numero d'individui maggiore di quel che faccia 
il vajuolo mitigato dalla vaccina. II dottor MoitK} 
non conosce un solo esempio di morte in fscozia , 
sebbene vi siano state recen^mente delle epidemie 
di vajuplo assai micidiali. Ne cita due aLiverpool^ 
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99 4- L' esperienza di questi ulumi anni ^ cfié 
hanno offerto innumerevoti casi di vajuolo e peri- 
colosissimo, i stata V in favore delU vaccina: poicbS 
tra coloro che hanno avuto il vaccino , e che vi^ 
fiero nella stessa casa, nello stesso appartamento, 
spesso nello stesso letto, Scendo nso deltp stessa 
cucchiajo di coloro che erano affetti da vajuola 
maligno, alcuni giorni o anche alcune ore prima 
della lor morte , un piccolissimo numero di essi fu. 
colpito dal male , e tuttoché il vajuolo modificato 
sembrasse al suo principio violentissimo, si calmava 
al settimo od ottavo giorno dell* eruzione, e tutti 
guarivano con quella rapidità che forma uno de* 
caratteri i più rimarchevoli di siffatta malattia. 99 

Per questi fatti , soggiungono i Compilatori della 
Bibl. Univ. , discussi con molta imparzialità e can- 
dore, il dottor Monro co^cliiude assai saviamente, 
che ben lungi dall' essere indeboliti gli effetti pre- 
servativi delia vaccina, si prova nel modo il pia 
evidente T incalcolabile suo valore , si conferma 
tutto ciò che si era sperato. 

Terminano i lodati Compilatori 1' Estratto dell'oc 
pera del dottor M^nro col seguente calcolo , con 
che noi pure porremo fine al nostro esame : 

99 II vajuolo naturale fa morire un checimo de- 
gl' individui che attacca , e ne mutila un gran 
numero ; 

99 II vajuolo inoculato ne fa perire uno sopra 
4ot> , ne mutila molti , ha minor forza preservativa 
della vaccina , e le ricadute sono spesso mortali. 

99^ La vaccina al contrario non fitlal tratta alcuno ; 
il nupotero di coloro che hanno ripreso il vajuole 
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Aopo la vaccinazione è inferiore al numero degl'in-* 
dividui che sono morti in causa dell' inoculazione 
dello stesso vajuoloy modifica ed attenua la vaccina^^ 
'ia virulenza del Virus va j noioso in modo che in 
tutto il mondo 3 e dacché si è introdotta la vacci* 
nazione appena si possono addurre alcuni, e^mpj 
di morte seguita per la sopravvenienza del vajuolo 
mitigato. Padri e madri scegliete! » 
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Sur le suites des couches Ics plus grave»; 
^cioè delle conseguenze più gra^i ilei 
-parto 9 e delle malattie così dette lattee ; 

di J. E. Fodere (i)« 

ARTICOLO I. 

1. 

JLi auKtre comincia questa Memoria col dire chct 
a fronte della diversità d'opinioni che divide tutt'ora 
gli ostetricanti europei^ non si possono negare i grandi 
progressi deU'arte di assistere ai parti; che la donna 
con lutle queste risorse dell'industria ostetrica, 
fuori del caso d'invincibili ostacoli di conformazione « 
è certa di partorire o colle sole forze della natura , 
o coi soccorsi dell' arte ; ma che evitato uno scoglio 
può oulladimeno incontrarne degli altri , e molto 
perigliosi: questo oggetto tanto caro alle sollecitudini 
d'un padre 3 d'uno sposo, quella madre che strìnge 
felice al. suo seno il dolce frutto che le costò tanti 
dolori, ha ancora la propria vita in forse , e pochi 
giorni possono bastare per istrascinarla nella tomba* 
Tale spettacolo funesto, di cui l'autore stesso dice 
S essere stato di soventi dolente^ spettatore, succede^ 
assai di spessii auche nelle medesime popolate città 
posseditrici orgoglìo«e di vasti lumi e di grandi talen- 
ti (2). Afilìtlo da simili disgrazie, ed irritato contro 



(i) Artic. comunicato dal sig, dottor Duca. 
(2) Sopra 2o3o6 morti che avvennero nel i8i6.£i 
londr0 , 234 furono conseguenze di parto. Neil' o- 
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V impotenza dell* arte5 si detertninò da mollo tempo 
a notare tattociò che potrel>be farle presentire , o 
prevenire. Dice d'offrire al pubblico il risultato ,d»' 
suoi lavori non come cosa perfetta ^ ma come uà 
avviso onde starsene in guardia: dovere che a tutti 
incombe , perchè tutti abbiamo delle figlie^ delU 
spose e delle madri da conservare, 

Le^ue ricerche partono da coqsiderazioni fisiolo- 
giche sullo stato di gravidanza ^ e di puerperio , 
donde - emerge tutto ciò che crede bene proporre ; 
scorre indi le malattie principali a cui va soggetta 
la puerpera pel suo stato particolare , espone ia 
terzo luogo la sua opinione intorno la febbre puer* 
perale, le sue complicazioni e trattamento ^ mettendo 
a disamina con tutta liberta ^ e con fatti quelle che 
furono emesse prima di lui su questa terribile mar 
lattia ; dà in fine parimenti con dei fatti il loro 
giusto valore alle malattie chiamate fino al giorno 
d^oggi latice^ 



spUio della Maternità di Parigi si perde comune^, 
mente una partoriente in 26. (Rendiconto dell'ama 
ministratone nel Giornale di ìuerouj., giugno 1817)4 
e in tj 1 7 puerpere nelle sale dell* ospitale civile di 
Str'ashurgo affidate al prof, Lobstein si trovitno 61; 
morte\ inoltre di i5 febbri puerperali maligne (o pe-^ 
ritonitidi puerperali ) si ebbero 5 guarigioni e loi 
morti, (Observations d'acoouchemeots ec. par 7. F* 
Lobstein i pag* 56 e 57 Paris 1817. ) Si dovrà 
Sangue convenire , che come funzione , il parto è 
troppo spesso funesto* 
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Lungi dair attribuire la maggior parte delle ma* 
lattie che affliggono il sesso femminino all'utero, che 
fino dai tempi d* Ippocrate veniva dipinto come un 
animale trasmigrante dall' una all' altra delle jtre 
cavila del corpo « 1' autore dice che questo viscere 
fuori del caso di gestazione non esercita alcuna at- 
tività» e nan fassi conoscere che col flusso mestruo^ 
o ner altre malattie comuni a tutte le altre parti. 
Appena però la donna concepisce , quest'organo inerte 
prende una nuova vita , da cui viene modificato ^ e 
che influisce su tutto il resto dell' economia. Gli 
occhi lucenti 3 lo sguardo languido, i tratti e le tinte 
alterate 3 il disgusto, la nausea , i vomiti , ed altri 
cambiamenti generali , indica^o che le varie fun- 
£Ìoui Vengono subordinate a quella che conserva la 
specie. L' utero coJla concezione acquista nuove pro- 
prietà attive , che 1' autore ama chiamare col sig. 
Deneux, stnsibilità animale^ o conirattilità organica 
sensibile. Per via della prima la donna viene as- 
soggettata al dolore ;in questa parte ^ il quale t:»- 
mincia ai primi movimenti del feto. Per via della 
seconda s' indura il tessuto uterino , indi sì rilassa 
sdternativameute per qualche , tempo. Quésto viscere 
comincia ad acquistare una dilatazione attiva, cibè 
con addizione di molecole , e^ con aumentata natri- 
ztone , per cui s^ ingrandisce senza assottigliarsi. La 
costruzione di questo soggiorno pel nuovo essere, e 
la nutrizione di quest' ultimo « delle .parti accesso- 
rie , devono necessariamente stabilire nel bacino 
della donna un centro di flussione e d'attività, ove 
si riunisce il pia gran numero delle forz» vitali^ 
spesse volte a pregiudizio del resto dell' economia» 
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La donaa5 a cagione dell' estensione ; delicatezza de^ 
suo sistema nerroso^ n« risente di pììi che le femmine 
degli altri animali. 

Le circostanze che nel parto dispongono allo stato 
morboso sono le seguenti : i.^ V allontanamento re* 
ciproco delle ossa del bacino 5 operato dalla testa 
del feto con distensione dolorosa dei loro legamenti 
e cartilagini , osservato dall' autore stesso ; 2.^ sen- 
sibilità aumentata nelF utero e sue dipendenze^ quindi 
disposizione ad uno stato infiammatorio. Questa di- 
sposizione indotta da uno stato in qualche modo 
analogo alla contusione» sarà in ragione degli sforzi 
e, della contrazione che queste parti hanno dovuto 
eseguire per effettuare Y espulsione del feto ; 5.^ lo 
sgorgamento della sostanza dell'utero operato o dalla 
contrazione tonica del suo tessuto ^ donde i locchi , 
o per r assorbimento, dei succhi stessi ^ senza , o con 
parchissimi lecchi , come si osserva talvolta anche 
senza ittconvenienti ; 4*^ la tendenza alle emorragie 
dipendenti o da una disposizione emorragica nelle 
persone soggette a frequenti evacuazioni sanguigne, 
come nelle donne- assai vivaci e sensibili , o da 
difetto d' irritabilità o contrattilità di tessuto^ inerzia 
della matrice 96.^ gli effetti della pressione esercii 
tata per lungp tempo sulle parti vicine all' utero , 
donde sconcerti di digestione » raccolta di materie 
fecciose negl' intestini » addoloramento di questi vi- 
sceri e del peritoneo» quindi ristagno più o meno 
pronto delle materie ) che ordinariamente si secer- 
nono 3 6.^ commozione generale , che i dolori del 
pavto ed il patema d' animo causato in molte dai 
pericoli che porta seco questa funzione^ hanno in- 
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dotto suir universale della sensibilità. Queste clrco^ 
stauze inducono nelle partoriènti gli stessi perìcoli 
che inducono i grandi patemi ^ e la perfetta cono- 
scenza delle funeste conseguenze a cui possono an- 
dare soggetti quelli che si sottomettono alle grandi 
operazioni di chirurgia; 7.^ la diatesi linfatica do- 
minante sul fine della gestazione e dopo il parto , 
la di cui influenza si dirige verso le mammelle con 
una rivoluzione assai penosa in molte donne ^ e che 
suscita quasi sempre una vera febbre , la quale non 
di rado dk ansa a molte e gravi malattie. 

Il grande esaltamento disensibilità« particolarmente 
nelle Monne civili^ fa sì che le impressioni in prima 
indifferenti o leggiere inducono gli effetti i piìi. 
gravi. Le donne le più mansuete e dolci divengono 
irascibili air eccesso ad ogni minima causa. Basta 
talvolta che i loro dcsiderj , riguardo al sesso del 
neonato restino delusi 3 per cadere in sincope ^ in 
convulsioni ed in altri accidenti funesti. Una pic- 
cola alterazione nel vitto può suscitare una febbre 
gastrica ; un leggier colpo d' aria basta per far in- 
sorgere dei gravi sconcerti tanto interni, che ester- 
ni ; nel parto possono svilupparsi i germi di molte 
malattie croniche ^ che in prima stavano occulte. ì\ 
grande aumento della sensibilità è la cagione per 
cui le puerpere difHcilmente sfuggono alle influenze 
epidemiche^ alle febbri- nosocomiali , nel mentre che 
gli altri soggetti ne restano immuni. In grazia di 
questo stessa aumento di sensibilità le puerpere vanno 
soggette esclusivamente a delle epidemie ^ le loro 
malattie acute acquistano un grado d'intensità straor* 
dinario, le loro'febbri prendono un aspetto perni- 



tidsdj da an^amefito irregolare^ un catattere ner<* 
yoéo e tifoideo ^ fenomeni tutti che mettono il prse 
tico in sommo imbarazzo 3 non potendo più contare 
né su crisi , né su giorni critici. Questo stato par- 
ticolare differente da tutti gli jaltri, e pei suoi fé» 
nomeni^ e per le malattie speciali che può prodarre, 
il nostro autore ama chiamare , dietro altri medici 
veramente osservatori^ col nome di stato puerperalcs 
puerpefalità. 

Il prof. Fodere si limita quivi a trattare dei prin* 
ci pali pericoli che olTre la puerperalUà^ ommet tendo 
di esporre in dettaglio Je conseguenze che possono 
indurre le sovraenunciate circostanze ^ dicendo solo 
qualche cosa sulla dilposùsione alle emorragie ed alla 
manìa nelle donne in questo stato. 

Il pericolo' dell? emorragia ^ di cui si espose la 
causa di sopra'^ indipendente da rotture di vasi nel 
distacco della placenta, U quali ultime 5odo le più 
facili a riparare , non seguono immediatamente il 
parto 9 ma dopo alcune ore di calma , anzi il più 
di frequente durante il primo sonno ^ di cui T in- 
ferma ha un gran bisogno , ma che tuttavia in al- 
cuni casi si deve allontanare >' a meno che sia bea 
sorvegliata . 

Le tendenze emorragiache iu discorso , che sembra 
ti abbiano ora poste in dimenticanza^ al nostro autore 
pajono altrettanto frequenti che le perdite per iner- 
zia. Sono esse pericolose nelle donne vivaci e forti 
di complessione j dedite al vino , agli aromi ed a 
lauto vitto , che sogliono avere in copia le loro 
mestruazioni , e che sono dispeste alle' emorragie. 
La loro sopravvenienza è preceduta da (ontrazionjt 
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npasmodiche universali ^ da bHvidi ^ da un pols<^ 
celere e da una sproporzione tra lo scolo naturale 
del sangue e dei locchi. Queste emorragie, come al- 
cune altre malattie^ sono in ispecie favorite dal sonno. 
Durante il sonno difiatti compariscono il più delle 
.volte i mestrui , e succedono gli aborti in quelle 
che non possono andar a termine colla loro gravi- 
danza, o che abortiscono per grandi emorragie spon- 
tanee. 

Le emorragie per atonia dell' utero sono da temersi 
dopo molti e ripetuti partii quando la gestazione è 
stata turbata da patemi intensi » da reiterate perdite 
di sangue « da lunghe malattie » e dopo la sortita 
pronta ed istantanea del feto e della placenta ^ ed 
in ispecie quando V utero non riacquista la sua for- 
ama 5 o che la sua bocca resta molle ed aperta. Ad- 
;che in questo caso il sonno è dannoso per la sua 
facoltà sedativa e rilassante. In simili circostanze 
la donna ha bisogno d' essere tenuta svegliata^ e di 
essere soccorsa coi mezzi dell' arte, onde richiamare 
neir organo quella contrattilità senza di cui la sua 
vita sgorgherebbe insieme col sangue. Questo sarebbe 
il caso di rendere in qualche modo sforzato il parto 
saturale, còme raccomandava Puzos. 

La terapeutica della pi^ima ispecie d' emorragia^ è 
'diretta prima a prevenirla, indi ad arrestarla con 
tutta sollecitudine ed attività. Per adempiere «Ila 
prima indicazione, nelle donne pletoriche si ordinerà 
un salasso, avvicinandosi il tempo del parto. Nella 
seconda parte si commetterebbe grave errore se si 
prendesse uno 4)aglio attribuendo l'emorragia all' a* 
tonia della matrice^ e si medicasse come tale. Quandi 
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questa emorragia è attiva, il salasso ripetuto alle 
Jbraccia a norma del bisogeo j le injezioni aci- 
dule fredde 3 ed il riposo prestano dei segnalati 
tervigj. L' introduzione dei turaccìuoli di filaccia 
sono utili quando ì* emorragia è passiva 5 e quando 
si fecero inutilmente le frizioni , le injezioni e le 
affusioni d' acqua fredda e d'osicrato. Il turacciuòlo 
stesso, più che come mezzo meccanico, agisce in que- 
sto caso producendo una irritazione permanente so- 
pra un organo che ha tult' ora della sensibilità* 

Oltre alla perdita del sangue, queste emorragie 
sono pericolose per la disposizione che inducono a 
delle febbri di cattivo carattere. Al metodo succita- 
to , praticato in principio , in questa circostanza si 
aggiungerà con molto vantaggio anche 1' uso della 
ipecacuana a rifratte dosi , secondo il metodo di 
Doulcet (i). 

Passa qui il prof. Fodere a parlare del delirio 
cronico o deli' alienazione mentale , a cui vanno 
soggette le donne di parto. Il sig. Esquirol riferisce, 
che di II 19 alienati ammessi all'.ospitale de la Sai'- 
peiriere, negli anni iSii, 1812, i8i3 e iSi/j» 92 lo 
furono in conseguenza di parlo, durante od immedia- 
tamente dopo l'allattamento, ciib che dh una propor- 
zione di I : 1 1 1/2 sul totale. Il sig. Esquirol stesso 



(i) Sé r emorragia è accompagnata da febbre 
violenta e da grande reazione niente impedisce l' uso 
di rimedj d* un azione debilitante pia energica y e 
diretta sul sistema arterioso in ispecie, come sono il 
nitro 3 la digitale ed altri. (D.) 
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aggiunge, che nelle riassi agiate della societk Questa 
proporzione è d' un set limo. 

Fra queste 9 donne 3 16 divennero alienate dal 
i.^ al 4*^ giorno dopo il parto ; 21. dal 5^^ al 
i5.**; 17 dal i6.* al 60 .•^ 19 dal 61.^ al i2.* mese^ 
durante V allattamento ; 19 immediatamente dopo lo 
slattamento volontario o sforzato. L'alienazione dun« 
qiie è piii frequente nelle partorienti « che nelle 
natrici 5 ed è più da temersi di mano in mano che 
si allontanano dal parto. 

Fra le canse di questa malattia , che si poterono 
scoprire , le precipue sono morali» Gli spaventi ca« 
gionati dalle invasioni del 181 4 e 181 5 vi ebbero 
gran parte. In i4 ammalate si poterono scorgere 
cause fisiche 3 fra cui sopra dieci agì il freddo secco 
ed umido. 

Delle soprannominate inferme se ne guarirono 55^ 
4 delle quali nel 1.® mese , -•] nel 4*^s ^ ^^^ 5.*, 
9 nel 6.^, i£» nei mesi seguenti « e 2 dopo due 
anni. Delle 92 ne morirono 6,1 dopo sei mesi ^ 
I dopo un anno, 2 dopo x8 mesi, i dopo 3 annij 
ed I dopo èicique. L' autossia in tutte queste morti 
fece vedere nulla di particolare , nulla che abbia 
potuto far coHoscere la causa materiale della ma-* 
latiia. 

Il trattamten to consistette nell' uso dei leggieri 
purganti coiati'nuato per lungo tempo, nei vescicanti 
applicati alla nuca ed agli arti inferiori, nei clisteri 
purganti ripiettiti varie volte al giorno, e nei bagni 
tiepidi alternaui coi purganti > si ebbe rade volte 
hisogno del salasso. 
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•Questa è la cura pili razionale, approvata ed 
adottata dai migliori pratici. L' autore io questo 
luogo fa la domanda , se in simili casi i rimedi 
guariscono j oppure se invece la natura col soccorso 
del tempo ristabilisce V equilibrio e prepara le crisi 
salutari? Dalle malattie osservate egli entra in que*? 
sf ultimo parere. 

' Il sig. Esquirol dice cbe questa alienazione sì 
risolve col ristabilimento dei 1occbi« colla comparsa 
del latte, colle dejezioni alvine mucose ed abbon« 
danti y colla ricomparsa della mestruazione 3 talvolta 
con delle copiose leucorree 5 rare volte con una 
iraova gravidanza. 

Il sig. Fodere non pu& accordarsi colf opinione 
del signor Esquirol sopra alcune di queste termina- 
zioni salutari. Parlando della ricomparsa dei locchi, 
e della sopravvenienza del latte, dice che non si può 
ammettere che questi effetti possano aver luog« dopo 
la scomparsa della causa che gli ha prodotti; che 
delle 55 guarigioni , 5i avvennero dopo il quarto 
mese dal parto, ove non si poteva parlar più uè 
>li tocchi, ne di latte. Nelle inferme inoltre ch'egli 
ha osservate, i locchi e la comparsa del latte andarono 
regolarmente, una di esse allatto perfino il figlio. Si 
rimarca in ultimo che in molte puerpere i locchi o 
non si vedono , oppure si vedono scarsi , il latte 
non comparisce, tuttavia non cadono in alienazione. 
Dalla natura di questa specie di delirio cronico , 
dall'epoca in cui si manifesta e dall'assenza d'una 
causa materiale primitiva , dalla classe di persone 
in cui è più frequente, dalla sua terminazione soven- 
temente spontanea, e dall'assenza di qualunque le« 
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sione visibile nello antossie5 l'aatore concili ude che la 
midattia ni discorso debba collocarsi fra le neurosi. 

Entra in questo luogo il nostro celebre pratico 
nell'argomento principale e qoasi esclusivo di questa 
sua Memoria , a trattare cioè della febbre puerperale. 
Con un* erudizione giudiziosa , cowì è di suo costu- 
me » e sfiorata dai libri ippocratici, da quelli di 
Sydenam e 4i Boethaave 'stabilisce di concerto eoa 
qnesti gnn lyaestri^ che nelle puerpere talvolta accade 
nna febbce indipendente da ogni ritenzione di locchi ^ 
e daUe epidemie regnanti, ed a cui molto facilmente 
esse vanno soggette. Questa febbre , soggiunge egli, 
che lece tanta stragis a Parigi nel 1*74^, e a Londra 
ed in ^ai) altri luoghi dell' Inghilterra nel 17489 
• che anche attualmento si ved« non di rado, prova 
che esiste uno stato patologico differente da ogni 
altro y difficile fi trattarsi ,• oscuro nel suo pronosti- 
co 4 incerto ne' suoi esiti , che 'non trovasi inserito 
nei qnadri moderni, e che sarebbe dispiacevole che 
i giovani medici non conoscessero, o non volessero 
ammenera §im. dai principio della loro carriera. 

Questa f(^br», quando accade^ si manifesta come 
lo rimaicò anche Ippoerate , al 2.^ o 3.^ giorno 
dopo il parto , e quasi contemporaneamente alla 
febbre lattea* Talvolta ritarda^ ed anco fino al 4^-^ 
giorno, e talaltra precede alquanto il parto. La 
puerpera resta sorpresa all' improvviso da brividi e 
da orripilazioai » alle quali succede un calore secco , 
ora moderato, ora inta^80 con cefalalgia, inquietu- 
dine, polsi contratti, poco frequenti , talvolta pieni, 
talvolta coDie vuoti , assai variabili sotto ogni mi- 
nima Causa pier i' cstcema sensibilità delle inferme* 



La coincicleiuea colla fsbhre lattea impedisce taU 
Tolu che vi si ponga la dovuta atteozione alla febbre 
soprav vegnente^ che per lo piii non' differisce che per 
una grande debolezza , e per alcuni dolvri Tagbi 
alla rej^ione addominale 3 che precedono i brividi 3 
sintomi però non ancora caratteristici. Poco dopo. 
qM^sti dolori si fissano per lo piii verso 1* ipogastrio^ 
che si gonfia e si tende. La lassezza è maggiore» ed 
il colore secco non viene susseguito dal sapore ali- 
tuoso 5 che comparisce nella febbre del latte. La 
debolezza , l' inquietudine « una lassezn universale « 
i dolori di ventre , ed un calore seoaa remissione 
sono i sintomi essenziali La turgescenza delle mam- 
melle , la loro tensione con dolore che si estende 
fino allo ascelle , Bon sono sempre sintomi tanto 
costanti e spiegati per poter detei minare dallh loro 
assenza la febbre puerperale » né la loro presenta 
basta per negare V esistenza della stessa. 

Quando i fenomeni della febbre lattea, defla pe- 
ri toni lide e della metritide si trovano uniti 9 come 
accade talvolta « non si accorgo ^* aver €%e fare 
coli' incominciamento d' una malattia pih grave della 
febbre lattea che dall' estensione , « dalla perseve- 
ranza de' sintomi. 

Qualche volta in principio avvi costipazióne di 
ventre , la quale però non [taràa a oangiarsi in un 
flusso abbondante di materie brune , fetidissime j 
con tensione di ventre e molte flataositì. Spesso 
avviene la nausea ed il .Romito; le orinò 9 a meno 
ehe non sieno tinte da' locchi» sono limpide e crude^ 
spesso sedimentose >; avvi talvolta la dissurta. É da 
rimarcarsi che talvolta le forze vitali nei primi 
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giorni si deprimoBó in modo^ cto istantaneo cangia- 
mento di fisonomia dell' inferma^ da porre il medico 
in costernazione ed in imbarazzo. La tristezza e Y an- 
sietà sono dipinti sul volto , gli occhia o sono ab- 
battuti e mesti 3 o scintillano d' un lucido funesto ; 
r inferma scoraggiata manda dei forti e lunghi 
sospiri ; alcune predicono la loro morte. La sete è 
costante 5 oppressione « respirazione corta e difficile 3 
tosse secca ^ il ventre si meteorizza sempre più. La 
fronte 3 le sopracciglia, le spalle, i fianchi « le cosca 
^d i lombi si fanno dolenti } il dolore imperversa 
soprattutto nei •contorni dell' ombelico , alF epiga- 
strio , sotto le coste spurie , alle regioni epicoliche 
ed a qucll» della vescica. Questo dolore , che dopo 
brève remissione ritorna tosto pih acuto , si esacerba 
tosto sotto là più leggiera pressione. Qualche volta 
però il dolore di ventre, la tensione, il meteorismo 
e la difficolta di respirare no:i sopravvengono che ia 
fine di malattia; qtralche altra s'intumidisce una 
delle cosce 3 diviene dolente, intorpidisce, perde 
i suoi movimenti; vi si formano degli ascessi critici 
che in qualche cdso hanno sciolta la malattia. In 
alcune puerpere abbondanti di latte, le mammelle 
divengono flacide all' improvviso , in altre si man- 
tengono turgide fino a prossimità della morte^ in que- 
sto caso s«no avvizzite dalla febbre unita alla diarrea. 
La soppressione dei locchi non è costante in tutte 
le febbri puerperaK. 

Quando la malattia non è tanto grave, e prende 
buona piega , le inferme restano sollevate dalla diar* 
rea, e l'affezione resta giudicata con copia d' orina , 
o. di sudori al 7.^ od al . i^*^ giorna In caso di- 
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irersOs nel suo aumento^ oltre le agitazioni e le in- 
gAietudioi , che sono continue , occorrono dei fre- 
quenti deliqui , ed il delirio y il qunle però non 
avviene sempre » il torpore , il siogliiozzo , gli spa» 
Mm\ 9 le convulsioni, qualche volta l'afonia, dei 
)|udori abbondanti , -dei dolori come pleuritici ^, una 
grnnde ansietà. Se la febbre si protrae in lungo 
lucccdono delle remissioni che dadno delle speranze ^ 
rinferroa sta meglio un giorno che Taltro; ma una 
nuova esacerbazione non tarda a gettarla nello stato 
di prima; dalla vagina cola talvoUa una sierosità 
acre j corrodente ed incorreggibile. 

Le articolazioni del corpo , delle braccia e delU 
^nocchia» od i malleoli^ secondo 1' ossorvazione di 
fbpifte e di Denman s e che 1' autore non ebbe oc- 
casione di verifi<;are ^ si coprono d' una flemmasia 
eresipolatosa » di colore rosso-bruno , e della lar- 
ghezza d' un mezzo scudo , i dolori addominali au- 
mentano per non dioiinuire che in prossimità della 
niorte 5 il meteorismo è costante, 1' inierma lascia 
.fuggire le feci e le orine , fetidissime, senza accor- 
gersene , i polsi si fanno sempre più piccoli e vuoti , 
la lingua e le estremità divengono fredde, le convul- 
sioni in fine, uno stato comatoso e quasi apopletico 
con una nuova esacerbazione chiudono la funesta scena,. 
Questa malattia prende spesso un decorso rapidis- 
simo , ed induce la morte perfino in 24 ore. Denman 
asserisce d'aver osservato qualche caso in. cui il fred- 
do noa fu ne pur susseguito dal caldo, e qualche 
altro in cui successe imprevedutamente la morte dopo 
alcuni progressi appena sensibili, e senza manifestare il 
Quenomo pericolo. L'autore dice che una dama di Stras* 
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burgo morì in questa guisa. Quando i sìntomi sond 
meno rapidi , le inferme muojono assai di soventi 
all' undecimo j^iorno^ alcune altre dopo 3 settìman^^ 
un mese^ l^o giorni, ed anche più. Il pericolo saA 
maggiore quando questa febbre si manifesta aranti^ 
o poco dopo il parto , e quando i suoi progressi 
faranno rapidi : anzi in questo caso sarà funesta. 
Quando immediatamente^'dopo l'invasione della ma- 
lattia 3 si manifestano dei vomiti spontanei , qae« 
sti accidenti alle volte sono critici , e particolar- 
mente se le scariche copiose sono susseguite da am* 
mollimento del ventre e da madore della pelle; i su- 
dori universali ed abbondanti , che succedono al pa- 
rossismo del freddo sono di buon indisio « come ìm 
è lo scolo libero dei locchi; si possono concepire 
<Ielle speranze allora in ispecie ch# il polso da ptc« 
colo e celere che era diviene pih lento , più pieno9 
e piii molle ^ quando la respirazione si conserva li- 
bera y e che i locchi ricompariscono , se erano sop- 
pressi , quando le orine depongono un sedimento 
ftpesso , grigio , bianco o latterizio» e che di tempo 
in tempo f ammalata gusta un po' di sonno, ed un 
po' di riposo. Sembra che le guarigioni avvenute nei 
casi disperati^ fossero dovute ad» una costituzione ab- 
bastanza forte per sostenere la lunga durata del flusso 
di ventre , e all' aver l' inferma già incominciato a 
sollevarsi dalla commozione del parto. 

Varietà di sintomi. Il polso in qualche caso è 
frequente soltanto e contratto ^ in qualche altro è 
pieno e quasi naturale » oppure duro ^ e forte come 
nelle infiammazioni e nei soggetti robusti 3 più co- 
munemente però ha una celerità straordinaria : vicino 
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^la morte acquista sempre uoa frequenza estrema'^ 
e Denman^ secondo l'autore^ ha ragione di dire che U 
debolezza, e la grande frequenza del polso è un se- 
gno funesto^ sebbene gli altri sintomi non corrispon- 
dano. Qualche volta invece dell' aridità della pellt 
si osservano dei sudori copiosi ma parziali, talvolta 
il calore è equabile e contìnuo , tal altra succedono 
due esacerbazioni di freddo per giorno ^ talvolta un 
freddo di gelo precede la morte di 34 ore^ e questo 
è un segno di cancrena. 

La lingua ordinariamente è secca, talvolta alla 
sua base è giallo-verdastra ; assume varie apparente 
secondo i progressi del male , talvolta resta nello 
stato naturale anche nei casi funesti. Alle volte ri<p 
mane umida, e si copre di: una patina ^bianca e as- 
sai spessa. 

Il gusto generalmente è assai alterato, molte puer« 
pere danno de' segni di gastricismo, i quali se noa 
precedevano il parto non devono indurre a credere 
con troppa facilita l'esistenza di una febbre gastrica^ 
biliosa o mucosa. In alcuni casi i prodromi di que- 
sta (ebbre compariscono in puerpere sanissime. Le 
nausee ed i vomiti sono talvolta sintomi delle in« 
fiammaziopi di basso ventre. Gli sconcerti di dige- 
stione che accompagnarono la gravidanza, potranno 
indicare la realtà in confronto dell'apparenza. 

Qualche volta fino dal principio di malattia si 
scorge qualche macchia petecchiale/che non è essen- 
ziale, ma dipende o dalla complicazione con qualche 
«lira febbre, o dalla costituzione dominante* L' eru- 
zicne più frequente è la miliare , come nelle febbri 
mucose, non essendo esclusiva delle puerpere. Quc- 
Ansali. Voi. XIU ix 
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«lo siatoTn.1 raro du paesi e nelle stagioni secche , 
i assai frcqut-Qle nei siU e nelle stagioni umide e 
fredde , ed anche calde. 

Si distingueranno i dolori di ventre che accom- 
pagnano la febbre puerperale^ da quelli a cui vanno 
soggette le puerpere primipere, dalla loro sussistenza 
anche durante la remissione della febbre. 

La maucanta dei locchi ^ ed i sintomi d' infiam« 
mazione addominale^ non sono di spesso nelle donne 
deboU che il prodotto d'uno stato di spasmo de' vasi 
deir utero , e non ricercano che Y uso degli anti« 
spasmodici; possono anche esser l'effetto di saburre« 
di grumi di sangue e dell' arresto di parti di pla- 
centa. Dei leggieri purganti , delle injezioni muci- 
lagìnose dissipano presto^ e con tutta facilita questi 
sintomi y 1 quali verrebbero esacerbati dal tratta- 
mento adattato alla febbre puerperale^ che si potesse 
prendere in fallo. Consiglia infine 1' autore a noq 
lasciarsi imporre dalla grande frequenza di polso ^ 
^air ardore generale « da una gran sete ^ ed inquie- 
tudinc» quando si ha a trattare una donna eminen- 
temente nervosa , nella quale il travaglio del parto 
abbia durato melto. Simili . sconcerti efBmeri , ed 
in apparenza gravi si calmeranno presto collo scolo 
dei locchi, coi fomenti, colle pozioni oleose ed an« 
tispusmodiche , e coi levativi emollienti ; il pratico 
esercì tato» soggiugne il signor Fodere, non prevederk 
qualche cosa di straordinario se non quando i so- 
praddetti sintomi persisteranno ostinatamente durante 
il primo ed il secondo giorno dopo il parta 

( sarà continuato, y 
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Die Inunclionskur ec. — Della cura della 
sifilide per unzione ^ senza far salivare 
il malato , né sottoporlo alla Jame ; del 
con sigile re p ro fesso re Hufel and. 

(Journal der practischen Heilkunde. MarZy 1819. ) 



lebraie nella cura della sifilide la preferenza della 
pomata di sublimato corrosivo^ preparata^ giusta gli 
insegnamenti di Cirillo^ nel modo seguente: R. Mer^ 
cur, suhlimat. corros. SaL ammon, ana Dr. unam» 
Axung. porci, unciam unam. Ter. per 1^ hor, ad 
perfect, solut, £ co»a importantissima che la trita» 
razione Sìa proseguita per i4 ^^'^- Hufeland pretende 
non essere tavolta ben riuscita la cura^ unicamente 
perchè la pomata non era stata sufficientemente rime-* 
stata 3 e il sublimato non del tutto disctolto; il ch« 
per verità si conosce facilmente stropicciandone una 
porzione tra le dita , pel cui mezzo si vengono a 
sentire dei piccoli corpicelli, o dei cristalli ^ i quali^ 
oltrecchè non possono esuer assorbiti co' loro acuti 
angoli, irritano e fanno infiammare le piante de' piedi; 
accidente che ci obbliga a intrommettere il rimedio. -— 
Di questo linimento preparato a dovere se ne frega 
ogni sera nna dramma alle piante dei piedi^ o daU 
r infermo medesimo ( il che è sempre da preferirsi, 
per tal modo introducendosi mercurio anco dalle 
mani ), ovvero da nn infermiere , ove la fregagione 
riesca di troppo incomoda pel malato. — Quantunque 
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)a cura consista propriamente nell'uso della pom^ita, 
T autore consiglia nondimeno di aggfugnere il ba- 
gno tiepido ogni secondo ^giorno , ed un decotto 
giornalicrq preparato con un' oncia di salsaparilla ^ 
avvalorata^ ove sianvi dolori osteocopi o lesioni alle 
ossa y con mezza dramma .o con una dramma intera 
di corteccia di mezcreon. La dieta vuol essere sobria^ 
più vegetale che animale ; conviene evitare il vino 
e tutte le cose stimolanti^ e guardare la stanza^ che 
dovrà esseb tenuta a una temperatura piuttosto calda. 
£=:: A giudizio del signor Hufeland ^ la cura vuol 
essere continuata sino alla totale scomparsa de' sin- 
tomi ^ e ciò che è indispensabile alla guarigione ra- 
dicale, si vuole ripigliare in appresso per un egual 
tcmpo^ sì che venga talvolta a durare duC) cinque^ set 
mesi. Con questo metodo 1' autore assicura d' aver 
sanato delle sifilidi inveterate e ribelli alle cure 
mercuriali ordinarie 3 senza che il malato abbia mai 
sofferto salivazione, ne altro nocumento dal sublimato^ 
ed aggiunge estere questa illazione cavata dalla 
sua pratica di ben oltre trent' anni. 

Hufeland non nega gli eminenti vantaggi recati 
alla scienza da Louvrier e Ruit per avere^ ne' mali 
venerei inveterati , richiamata dall' obblio 1' antica 
cura per salivazione e per la fame. Egli medesimo 
confessa essere talvolta indispensabile di ricorrervi 
per ottenere una guarigione radicale^ ma nello stésso 
tempo non lascia di dichiarare , che uà cotal me^ 
todo non si tollera impunemente dagli individui pre- 
disposti alla tisichc2^, che è sempre assai incomodo, 
il più delle volle superfluo , e non di rado insuffi- 
ciente a guarire il male 5 essendosi veduta la sifHide 
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ripullulare iti pcrsótie clic érabo ^talè martirizzuto 
con una lunga salivazione, cella fame, e con lunghi 
e profusi sudori provocati nelle casse sudatorie. « Non 
voglio negare, dice Hufeland^ che la sifilide od al- 
tt-e malattie non richiedano talvolta la violenta ri- 
voluzione che nella macchina induce la cura per 
salivazione. L* esperienza mi ha convinto avervene 
pur troppo di tali. Se però ci facciam a paragonare 
i due metodi, la cura cioè per salivazione t la cura 
senta salivazione , troviamo , che T una si bene che 
r altra tendono al duplice scopo di estirpare dalle 
radici la sifilide inveterata e quasi in tessuta coll'or'- 
ganismo , e di distruggere la rigenerazione del ve- 
leno , per cosi dire innestata alla forza riproduttiva 
della macchina. Questa regola fondamentale richiede^ 
che s* introduca il mercurio immediatamente e sotto 
la forma meno yariahUcs nella sfera della vegetazio* 
ne , ossia nel primo grado della riproduzione, vàie 
a dire per viit della pelle nel sistema linfatico^ che 
è la 9era ed originaria sede dell' av\^elenamenio^ 
Ad una siffatta cura per estinzione richiedesi però, 
qual condizione indispensabile 3 calore equabile e 
dieta sobria, 

M La difTerenza sta solo in ciò , che la cura per 
mezzo del sublimato, in forza della particolare mo« 
dificazione che prende il mcrcuiio sotto questa forma, 
non produce, se non mai , almeno rarissime volie , 
la salivazione , mentre per la grande intensità die 
il-rinoedio acquista^ s'insinua neir interno dell' or" 
ganismo, e diviene capace di estirpare sino dalle 
radici l'avvelenamento venereo. Il contrario djUa 
cura per mezzo del mercurio vivo, o soltanto cupcr- 
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ficiahnentc ossiclalo^ il quale riduce tutto il sistema. 
linfatico a quello stato di violento e iufiammatorio 
irritamento che si appalesa con un' aumentata secre- 
zione ( salivazione ) che assume tutte le proprietà di 
una crisi ; crisi ^ della quale la natura se ne serve 
talvolta spontaneamente tanto nelle malattie acute 
cbe croniche» 

99 La cura pel sublimato ha pertanto il vantaggio : 
1.^ che in essa s' impiega la preparazione mer- 
curiale più penetrante 3 più corrosiva , senza recar . 
il più piccolo danno all'organismo; a.^ che si cura 
la più invecchiata sifilide senza salivazione^ la quale 
è sempre da evitarsi come un' operazione dolorosa , 
nauseante e pericolosa; 3.^ che rende non necessaria 
la cura per la fame ; 4-^ ^^® °^^ esercita alcuna 
azione dannosa sulla riproduzione , e non produce 
dimagramento , siccome , più o meno ^ sempre si fa 
dalla cura per salivazione. Col sublimato per unzione 
ho veduto più volte V infermo a ingrassare ; 5.^ che 
per essa non si offende il petto , come di frequenti 
addiviene della cura per salivazione , e finalmente 
che si può impiegarla senza pericolo dove non *sa- 
jrebbe praticabile la cura per salivazione , come nei 
tvecchi^ nelle persone assai indebolite ^ disposte allo 
saputo di sangue e alla tisichezza , dove la costitù- 
zfone è molto dimagrata^ avvi minaccia di elisia, o 
feiSbre lenta. 

71» All'incontro la salivazione ha il particolare van- 
taggio-di ridurre il sistema linfatico alla ^massima 
reazione di cui sia capace ^ e di produrre un mo« 
vimi mto critico , che non solamente può curare la 
più i*adicata sifilide^ ma ben anco diverse altre ma» 



laltié cr^nictie ^ perfino brganiclie 3 quali sono ^li 
eutichi iilceri 4 gli iaduramfoli^ ì travasameli ti , le* 
inala ttie tieryose invetera te^ e perfino l'avvelenamento 
idrofobico. 

99 Epperò a me pare cosa più che mai conveniente 
il trar partito dai rispettivi vantaggi de* dae metodi^ 
impiegando cioè le nozioni di sublimato ne' mali 
sifilitici inveterati; e dove il malato abbia per lungo 
tempo usato indarno di mercurio internamente^ o non 
abbia potuto tollerarlo , per riservare la cura per 
salivazione a qué* Casi ne' quali il sublimato tion avesse 
corrisposto, eccettuati però i casi superiormente ricor-* 
dati^ dove la salivazione potrebbe diventar pericolosaj 
e dove è meglio rimanersene alle frizioni di subii* 
mato interposte di tempo in tempo» 
^9% Del resto questo metodo offre una nuova evi* * 
dentissima prova di quanto sia relativa , persino 
rispetto alla località dell' organismo « l' idea di ve- 
leno. 11 sublima to^ il veleno corrosivo più forte, che 
si parifica air arsenico^ è veleno soltanto pel tubo 
intestinale^ ma non^ almeno sotto questa mescolanza 
di grasso , pel sistema linfatico. Ed infatti egli è 
noto essere un grano la massima dose giornaliera , 
che da un uomo si possa sopportar internamente, e 
soventi non senza soffrire dolore di stomaco^ coliche, 
diarrea, e ancor più facilmente non senza patir del 
petto; quando esternamente, l'infermo può per quattro 
e più mesi riceverne giornalmente da otto a sedici 
grani nel corpo , non solamente senza patir altera- 
zione nel basso ventre o nel petto, ma migliorando 
ben anco e ricrescendo le forze e la nutrizione. — 
Sonò inclinato a credere che Y intima commestione 



col grasso tolga aT sublimato una parte de' suoi per« 
niciosi efTétti ^ in un uomo 5 che per equivoco area 
trangugiato una dramma di linimento oualmico che 
conteneva oltre dieci grani di precipitato rosso^ non 
bo per lo meno osservato verun altro incomodo tranne 
qualche purgagioue di ventre. 

99 Finalmente questa osservazione da una nuova 
dimostrazione dell' errore in cui sono incappati molli 
moderni scrittori , che presero a difendere V uso in-^ 
terno dell' arsenico paragonandolo al sublimato , il 
quale « come gli altri veleni , non e che un veleno 
relativo, mentre l' arsenico è sempre veleno assoluto^ 
distruggitore , ed operante sopra tutta la macchina;, 
a qualunque parte esso sia applicato, » 
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^DelP uso del salasso in certe specie di 
idropisia ; di G. Abercombie , membro 
del collegio reale di chirurgia di Edim- 
burgo. 

» ( Edinburgh med, and stiitgical Journal, n.* 38. ) 



JLj avversione in che fu tenuto il salasso nella 
«ara dell' idropisia^ è proceduta^ dice V autore, pria- 
cipal^inente dalla falsa opinione già tempo introdotta 
Biella patologia amorale « che in quest' affezione il 
sangue Cosse in parte troppo assottigliato e in parte 
trdpp» denso ; il che ha inspirato il timore che la 
più piccola sottrazione di sangue avesse ad accre- 
acere maggiormente la fluidità ed a scemare vieppiù 
la già di troppo deficiente quantità. L' esperienza ha 
però sin da' piii antichi tempi dimostralo , che la 
sanguigna ha talvolta giovato a curarla. Paolo d'S' 
gina la raccomanda infatti nell' idrope causato da 
soppressione de' mesi o del flusso emorroidale 5 ed 
jìlessandro di TraU^ss parla d' una specie di anas- 
sarca, da lui accagionato ad eccesso di sangue freddo, 
nel quale avrebbe impiegato il salasso con successo 
per liberare il corpo da un grave peso. Anco Ylldano 
riporta 1' esempio d' un giovane anassarcatico, che 
riguadagnò la salute in seguito ad una copiosa epi- 
• tassi. Tra i moderni è noto che Grapengieser, fa il 
primo a fissare Y attenzione de' medici suU' idrope 
pletorico , e che il dottore Blackall ha combattuta 
V opinione dello stato acquoso del sangue,^ c^H'aver 
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dimostrato clie in questa malattia esce gran copia 
' di albumina per'orina, il che dinota piuttosto den- 
sità e tenacità che attenuamento di sangue. 

Il dottore j4hercomhie non intende negare che 
r idrope possa nascere talvolta da debolezza^ siccome 
è quello che sopravviene alle abbondanti emorragie^ 
negli ultimi periodi della tisichezza ^ sul finire delle 
febbri lente 5 o nelle persone che hanno molto sof- 
ferto per Y aria cattiva e pei cattivi cibi ; ma pre- 
tende soltanto affermare 5 ' che più di frequenti suc- 
cede air infiammazione^ siccome addiviene dell'idrope^ 
del cervello^ del torace e dell' addome^ che si veg- 
gono susseguire air^ncefalitide. alla pneumonia^ alla 
peritonitide ed enteritide. « Tra le cagioni pnr~Go- 
niuni dcir idropisia sono però da annoverarsi i di« 
versi ostacoli che iippedir possono il ritorno del' 
sangue al cuore. Così reggiamo un membro legato 
strettamente farsi edematoso al disotto del laccio y 
un tumor all' ascella render idropico il braccio, Tm-' 
grossamento d' un' ovaja far intumidire la coscia e' 
la gamba dello stesso lato, t in appresso quella* 
eriandio del iato opposto: lo stesso effetto producer 
la gravidanza. Dall' ingrossamento ed induramento 
del fegato^ venendo compressa la vena cava^ ne na<rf 
sce r ascite e T edema deli' estremità inferiori , sic« 
come da diverse malattie de' polmoni e del cuore 4 
che sono d' ostacolo al libero circolar del sangue 5 
in questi <irgani ne proviene di spesso l' idropisia 
generale. Se dunque nella massima pienezza di umori 
con forze di corpo proporzionate, la stretta legatura 
d* un meo^bro e l' ingrossamento d' un'' ovaja , sono 
capaci di produrre l'idropisia ^ perchè eguali cagioni 



tnt 
capaci ii arrettare la ctrcolaKione del sangue nel 

cuore e ne' polmoni « non potranno produrre me- 
diatamente lo stesso effetto ? perchè in casi sifTdtti^ 
lo sminuire la quantità dal sangue y che pur deve 
a|;evoiare la circolazione , non avrà a distruggere 
eziandio la disposizione al trasudamen.lo P e se tali 
malattie dei polmoni e del cuore son passaggiere, e 
si lasciano facilmente curare col salasso^ non si avrà 
forse ragione di credere questo rimedio di efllcacia 
sicura ed infallibile? di questa specie si fu l'idropisia 
di cui ne verrò accennando alcuni esempj ^ senza 
intrattenermi in teoretiche investigazioni. 

99 La malattia suole d'ordinario assalire a un tratto 
e quasi esclosivamente le persone nerborute e robuste. 
Comonemente si attribuisce a subito raffreddamento, 
massime se il corpo trova vasi precedentemente riscal- 
dato. Primo sintoma del male è un senso di op- 
pressione al petto con respiro diffìcile , cui poco 
dopo j generalmente a capo di alcune ore, o per lo 
meno nello stesso giorno , succede V idropisia. La 
difficoltà del respiro varia ne' diversi malati » tal- 
volta consistendo in un senso di peso e stringimento 
nel respirare , non accompagnato da dolore né da 
tosse , e talvolta in un respirare accelerato « breve , 
frequente « con dolori che si inaspriscono nell'inspi- 
razione « e con tosse cruciosa; talvolta sì grave è 
r oppressione , che 1' infermo non può giacere che 
sa di nn lato^ e qualche rara volta non può cori- 
scarsi in verun conto» 11 polso è poco frequente, a 
non si discosta dalla frequenza naturale , ed ora è 
forte , ora debole , e non di rado incgnnla Comu* 
nemei^te l' idropisia comincia dal volto, e di qui si 
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sparge sul tronco^ e successìvameDte stille estremitàV 
In un ammalato che era stato obbligalo a passare 
tutta la giornata seduto , Y idropisia si diffuse nella 
notte sino alla metà delle coscie; i piedi e le noc« 
che non si fecero gonfie che nel giorno seguente* 
Sebbene più comunemente X enfiagipne cominci dal 
volto , in qualche raro caso si dk tuttavia a dive- 
dere primieramente alle coscie» L'orina è parca^ as» 
sai colorata, ora carica di materia^ ora non indicante 
vestigio di albumina. Col crescere della malattia ^ 
l'idrope va vieppiii crescendo, il respiro si fa mag- 
giormente diffìcile, e l'infermo muore in pochi giorni^ 
o in alcune settimane. 

9» Rispetto alla cura , 1' esperienza ha dimostrato 
aversi a riporre la maggior fidanza nel salasso, che, - 
a malattia incipiente , vuol essere ripetuto sino a 
che sia del tutto scompariti la difficoltà del respiro; 
il che generalmente si ottiene con una o due ab- 
bondanti sanguigne , colF avvertenza di non desu- 
merne l'indicazione dalla robustezza dei polsi, i quali 
com' è noto , ove abbiavi grande impedimento alla 
circolazion del sangue pei polmoni, son piccioli, de- 
boli, irregolari , mentre sotto i generosi salassi so- 
venti si rialzano e ripigliano la precedente rego- 
larità. Tinta V affezione de' polmoni, l' idropisia ge- 
neralmente svanisce senza che occorra bisogno di 
altro rimedio , e il più delle volte due giorni dopo 
usata la sanguigna, a meno che il male non sia in- 
vecchiato, e sia stato mal carato da principio. 
L'orina che era parca e fortemente colorata , si 
fa tosto più abbondante e di color naturale. Se però 
Ja malattia dora da lungo tempo, l'effetto di questo 
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metodo non è cosi pronto; superata 1' affezione pol- 
monale , in siffatti casi può occorrere il bisogno dei 
diuretici per compirne la cura. » 

U autore vien ora provando V aggiustatezza del 
proposto metodo ^ recando in mezzo diverse storie , 
dellie quali sarà pregio dell' opera riepilogarne al- 
cune. 

i* Caso» 28 novembre 181S. Una donna di circa 
40 anni si p^ftientò al dottor Ahercomhie con anas^ 
tarca che era incominciato dal volto, con tosse ^ 
oppressione di petto , respiro difficile « dolor acuto 
•otto allo stemo che inasprivasi sotto la tosse e 
Fìospirazione profonda , con polsi naturali tanto ri- 
spetto alla frequenza che alla forza , orine parche 
na non consistenti. Il male era insorto da otto gior* 
ni. — Salasso di 2« once ^ acido solforico allungato 
e sugo di regolizia. — • 29 novembre. Respiro più fa- 
cile ma non totalmente libero ; idropisia minorata. 
Altro salasso di i5 once. «-^ 3o novembre. Respi- 
rasione libera , idropisia scomparsa « orina abbon« 
dante. -— 6 dicembre. Guarigione perfetta. 

2.^ Caso, 5 giugno 1817. Un giovane di 26 anni 
era anassarcatico segnatamente ai lombi ed alle co- 
scie. L'enfiagione sul resto del corpo e sulla faccia 
era poco rilevante^ avea la voce tremula^ il respiro 
accelerato 4 con senso di ambascia e di strignimento^ 
però senza tosse e dolore. I polsi erano frequenti e 
piccoli, l'orina scarsa, assai colorata, ma non coa- 
gulabile. Tre giorni prima , V infermo avea provato 
un senso di peso al petto , cui tosto era succeduta 
lidropisia alle gambe, dalle quali era salita sino alla 
faccia. *- Salasso di 16 once , e acido solforico al- 
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lùngaio. -f* 6 giu|;no. Respirazione affatto Iiber» j 
r idropisia è svanita, T orina ancor carica e parca , 
polso a 76. — ri giugno. Perfetto ben essere, orina 
abbondante e naturale. — 8 giugno. L' infermo ri* 
torna alle sue occupazioni. 

3.* Caso. «Pietro M'Phail, stampatore di libri, 
di 46 anni, mi fece chiamare a dì 3 dicembre. 1817 
per farsi curare da un anassarca che era incomin- 
ciiito dal volto 3 e presentemente attaccava partico- 
larmente il tronco. Più leggiero era ai fianchi ed 
alle cosce; i piedi e le nocche ne erano del tutto 
immilli. L' infermo era obbligato a starsene tutta 
la giornata in positura eretta , nella quale lo tro- 
vai ancora a dieci ore della f^era. Accusava grave • 
doloro.so affanno al petto, che inasprivasi sotto le prò» 
fonde inspirazioni. 11 respiro era grandemente aggra» 
vato e dolorosissimo nella positura orizzontale. Ge- 
neralmente il malato non poteva giacere che sul lato 
destro. Il polso era regolare, V orina parca e densa. 
La malattia durava da quattro giorni , *ed era atte- 
ceduta a freddo preso a corpo riscaldato. Salasso di 
2^ once. — - 4 dicembre. Respiro molto alleggerito, 
r infermo pui» prendere senza diffitoltk qualunque 
positura; l'idropisia si è estesa alle nocche e ai piedi: 
orina, circa 6 once in 2^ ore. — 5 dicembre. L'in- 
fermo respira senza difficoltà. Secrezione orinosa au- 
mentata ; tumore come jeri. Si prescrivono i co- 
muni diuretici. Squilla, Tinctura Digitalis con Spi'^ 
riius nitrico'cethereus* — 6 dicembre. Respiro men 
grave, polsi a 70 , orina aumentata , il tumore è 
scomparso dal volto , nelle altre parti persiste. Sa- 
lasso di 12 once, e diuretici come sopra* — 7 di<» 



cembre. Respiro quasi totalmente libero ; il sangue 
mostra sodo coagulo e cotenna infiammatoria ; au- 
0iento di secrezione orinosa; idropisia in decremen- 
to. . — 9 dicembre.. Poca variazione. Duo libbre di 
orina, le quali spremute per un pannolino^ danno nn 
coagulo che pesa 32 dramme. La parte acquosa ha 
V aspetto dell'orina sana. Svaporata a consistenza di 
0ciloppo ^ e trattata coli' acido nitrico y somministra 
«n abbondante precipitato di acido urico. — i3 di* 
cembre. Nessuna, mutazione quanto all' idrope ; re* 
0piro libero f polso a 6o. Si aumentano le dosi dei 
diuretici, coir aggiunta di due pillole mercuriali. — 
i5 dicembre. Idropisia minorata, orina coagulabile, 

3 libbre in 24 ore. Il coagulo di 2 libbre > trattato 
come sopra, pesa io dramme.— 24 dicembre. Orina 

4 libbre ; idrope in decremento» — So dicembre. 
Orina 5 libbre all' incirca , il coagulo di questa 
quantità pesa nove dramme ; decremento piii sensi- 
]>ile dell' idropisia ; tntte le funzioni procedono re- 
golarmente. -— 4 gennajo. Orina da io a 12 libbre; 
idrope quasi del tutto scomparso. — 8 gennaio. Se- 
evezione orinosa aumentata, e coagulabilità sminaita. 
Dell'idropisia non rimane che qualche vestigio alle 
nocche. -— 29 gennajo. Nessun incomodo al respiro^ 
V orina dà tuttavia del precipitato. L' infermo ri- 
guadagna pre&tamente le forze , ritorna alle ordi- 
narie occupazioni , e a capo . di alcune settimane 
r orina non lascia alcun deposito. 

A queste storie due ne aggiunge d' idropisie cu- 
rate felicemente da altri medici col salasso, co' pur- 
gativi e diuretici, e riandando in appresso alcune 
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itone dì autocftie riferite dal Morgagni (i) e dal 
dott. Percwal , dove coir idrope universale si soao 
trovate vestigia di flogofi nelle viscere interne ^ si 
crede autorizzato a conchiudere ce i.^ che la cagion 
prossima della malattia consiste in un* affezione de' 
polmoni , probabilmente d' indole infiammatoria ; 
2.^ che quest' affezione induce 1' idropisia coT op- 
porsi allaìf libera circolazione del sangue ; 3.^ che 
f affezion polmonare può esser vinta col salasso ; e 
che rimossa questa cagione , T idrope in molti casi 
svanisce da sé, il più delle volte tosto dopo l'ap- 
prestato soccorso , ma che sovente a dissiparlo to- 
talmente r uso si richiede de' comuni diuretici. 

)» Circostanza meritevole di tutta la considerazione 
si è il non essere « in questa malattia ^ la difficoltà 
di respiro accompagnata da dolore , ne da febbre» 
In simili casi > a motivo della contemporanea com- 
parsa dell' anassarca , non §fiova sì tosto ammettere 
•pandimento d'acqua nella cavità del petto. Ma co» 
munque possa riuscir difficile la diagnostica» questo 
argomento offre un vasto campo ad ulteriori ricer- 
che 9 onde determinare Se la dispnea non proceda 
generalmente da subita effusione d* acqua nel cav« 
del torace, cui non abbiavi rimedio da contrapporre 
pih efficace del salasso. 

» Certo egli è però» che nella cura di questa 
malattia la sanguigna non vuol essere impiegata 
che da principio » o per lo meno ne' primi stadj. 



(i) De caus, et sed, morb., episU i6» $ a» 4- 
(2) Dublin's^ Bospital Reports , voL i, pag. j53L 
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i^uan^o il male ha gettato profonde radici , i ppU 
mooi ne veogooo bì gagliardameate ofifesi^ che iar« 
divi riescouo tutti i soccorsi. L' indurameolo molto 
esteso dj queste Tiicere cooduce a morte prestamente 
il malato 4 iietome .di frequente si vede nella grave 
pneumonia ^ se peri» T induramento è più circoàcrit« 
té, no nascono diversi incomodi di respiro aggravau- 
tisi per minime cagioni , e non di rado V idropisia^ 
che co' diuretici ù giunge bensì per qualche volta 
a dissipare , ma che riproducendosi a determinali pe- 
riodi finisce collo strascinare nella tomba l'infermo. if 
dispetto air anassarca ed idrotorace che di fre« 
qucDti succedono alla scarlattina^ il dott. Abercom- 
He ritiene essere frequentemente effetti secondarj 
di flogosi; e in prova ci»a la storia dì un fanciullo 
nel cui cadavere, essendosi trascurati i salarsi du- 
rante la malattia , si trovarono infiammati i pol- 
moni « mentre un altro^ che pur tulli i segui 
presentava d* idrotorace , venne scampato da morte 
col salasso fatto a tempo opportuno, in questo luogo 
ricorda che già il Borsieri aveva dichiarato d' in- 
dole frequentemente infiammatoria l' idrope susse* 
gaente alla scarlattina , ed accenna che i medici 
fiorentini sin dal I']i7 curarono questa specie d' i- 
drope colle missioni di sangue, a ciò indotti dal- 
r aver ne' cadaveri riscontrate tracce manifeste dì 
flogosi nelle viscere del petto e del tora^ (i). 



(i) jiUra prova dell' utilità del salasso nelV idro* 
paia stuseguetue alla scarlattina y è riferita dal dottor 
Gairdner (Edinburgh medicai and surgical Jouru;^. 
àwjLU. FoL XIL 12 
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« Dalle esposte storie si rilera chiaramente,, dice 
Fautore, ch# il sintoteo principale 4clla maiatliay 
ài cai mi sotto sforzalo di illusirttre la natura , 
consiste nella subita comparsa deir idropHiar accom-». 
pagn»ta da oppressione o difficoltà di respiro , e , 
ciò che meriu particolare atienaione,. che da essa 
sono assaliti individui affatto sani. In alcuni casi la 
forma del male non si discosta punto dall' idjroto^ 
race , né veggo ragione perchè non if abbia ad ani* 
mettere effettivo spandimento d'acqua nella cavitk 
del petto. Pur troppo cosiffatti casi vanno generaU 
mente, a terminare in morte5 ci& non peUanto credo 
di poter con fondamento congetturare, che anco 
dove se ne ottiene la guarigione, ha luogo non di 
rado effusione d' acqua nella cavità del torace', la 
qual acqua , tolta la cagione , viene assorbita alla 
stessL maniera che avviene nelH idrope del tessalo 
cellulare. ^Sarebbe nondimeno inesaltena d'ospresMont 



October 1818. ) Un fanciullo divenuto anassarcaticù 
cqn segni d'itrototace^ ai^ta preso intuUmentedi^rsi 
purgativi drastici^ del calomelano j la squilla, la 
digitale; l' applicazione di t/uaitro sanguisughe sU 
piedi ^ rinnovata tre volte ^ e un salasso dal braccio 
lo libirrarono prontamente dalla malattiap Anco il 
dottor 'Avedie ( Edinburgh medicai and sur^ficàl 
Journal. Jan. 1819 ) hci curato felicemente l'anas- 
sarca sopravvenuto alla scarlattina in tre fanciulli 
colla missione eli sangue. I purgati^ ed i diuretici 
usati dapprima non aveano recaio quasi nessun sol' 
iievo. {VEd.) 



il* qualificar tali casi « per felici guarigiooì (rìHro^ 
torace mediante la sanguigna. »» La .mi^^iioae di 
ftjngue^ siccome mi- sono sforzato dì provare « al- 
lontana r affezione polmonale che dà occaiiooe al 
trasudamento y e rin)o<«sa per essa la causa « noa 
•oldmeme cessa ogni effusione ulteriore ^ ma, mercè 
F- accTASSciato assorbimento, viene eziandio ripresa 
afe! cinedo la già trasudata. £ pur mia opinione 
che non di rado abbiavi un rapporto caudale tra 
VéMd$!p e lo stata irritativo del fegato; ma di ci& 
non posso ^r ora accennare prove aoddiafacienti. 9» 
L' idropisia è mplte volte incurabile ^ penjhè ia« 
Curabili amo le cause ^ da cui procede. Quella che 
deriva da mali organici del cuore, da induramento 
dei pojmonif da ing roseamente ed induramento del 
fegato > della milsa , delle ovaja ec non ammette 
che osa icura palliativa diretta- ad evacuare le 
•eque » iia < coi mesi» della paracentesi , sia col 
V>cno jei drastici e de' purganti. Il dott. Abercom* 
bla è però d' avviso che , eziandio in questa specie» 
ei potfebbero ottenere migliori successi « se itiveoe 
dì circoscrivere il piano curativo alla sola espul« 
eione delle acque ^ si cercasse col salasso di com« 
batterne hi cagione » e segnatamente nell' idrope 
procedente da ngialì organici di cuore ^ dove Teffu-- 
aiene acqmM deriva dall' impedimento che incontra 
il aaaguee circplare io questa viscera. 

« Le nostre patologia i oscura e mancante prin- 
eipalm^nite ip qi^elle specie di idropisie qhe non 
HOMiL accoii|p9g9f4< da alterazione particolare, di «1- 
Iran oi>gaiH>. SeiiM.')>rigarsi gran fatto di studiarne 
le aiil§olariiaj i medici le hanno indutiatamcale 
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annoverate tra le malattie caclieticlie / ammettendo 
la debolezza qual cagione di tutte. L' ambiguitk di 
cosiflatta supposizione « salta però agli occbi d'ognu- 
no, Sduvages y Bacherà Frank , StoU hanno parlato 
di una specie d' idrope che nasce da pletora e da 
tistagno ne' vasi sangui|[ni , ed hanno attribuito il 
trasudamento sieroso all' accresciuta pressione late- 
rale. Qualunque sia il valore di siffatta ipotesi , 
8on^ tuttavia convinto eh' essa abbia a meritar qual- 
che attenzione nell'ordiname il piano curativo. iSim- 
vages parla- d' una giovane donna , che alcuni giorni 
prima della* menstruazione veniva ad un tratto colta 
da anassìnrca che dissipav^si Istantaneamente alla 
comparsa del ftusso menstruo. L'enfiagione era ritor- 
nata e svanita pih volte allo stesso modo ^ fino a 
che , mediante un trattamento che Sau^ages prolit^ 
samen te descrive^ si riuscì a prevenirne la riprodu- 
zione. L' Hoffmanno fa menzione di una donna di 
So anni, a cui fluivano assai abbondanti le purghe 
mensili con generali^ benessere. Soppressasi^ per vio» 
lento spavento > la menstruazione « nacque « accom^ 
pagnata Sa stanchezza geuerale e da inappetenza, 
vn idrope universale di tal grado « che la cute ai 
piedi , essendosi squaréfata y die luogo all' uscita di 
gran quantità di siero. L'idropisia deL tutto svaù 
alla susseguente menstruazione che fortunatamente 
comparve. Presso altri autori si trovano ricordati 
casi analoghi prodotti daHa soppressione del flusso 
emorroidale , divenuto abituale , siccome , giusta 
Dione Cassio i deve esser accaduto all'imperatore 
Trajaho, Ckeyne riportarla storia di un uomo di 
67 auni> c^e andava di spesso soggetto - alF-^naiM 
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saica accompagnato da affiàODO di respiro. Colpito 
dair apoplessia, aweone che , per le molte sangui- 
gne rtcliieste da questa malattia, l' idrope abituale 
stabilmente si dissipò. 

99 Da tutti questi fatti si raccoglie, cbe in que- 
ste malattie dobbiamo ammettere qualche altro stato 
ben diverso da quello che generalmente s' intende 
sotto Fespressione di cachessia. I medici si limitano 
generalmente a promuovere l'evacuazione dell'acqua, 
quando è incontrastabile che il piano curativo può 
avere una latitudine maggiore. 

s» Nella classe d' idropisie or ora ricordate , pare 
doversi eomprendere altresì l' idrope che attacca le 
donne al periodo della cessazione de' menstrui ; idro- 
pisia che non è accompagnata da leggier pericolo, 
segnatamente in quelle che antecedentemente go- 
^ dettero di perfetta salute. Quest' idrope comincia 
air avvicinarsi di' quest' epoca*, e va rapidamente 
crescendo si tosto che si i effettuata la cessazione 
dcT mesi» Dapprincipio la donna accusa nausea e 
peso alla regione dello stomaco, particolarmente 
dopo il cibo ; V appetito non Cessa , ma è somma- 
mente variabile o diretto a cose particolari ^ il polso 
resta naturale; tosto tumide si fanno le cosce, lie- 
vemente da principio , indi sempre pìh. V enfiagione 
risalendo ai fianchi e al tronco. La donna, che abi- 
tualmente amava 1' occupazione , si fa pallida , pi- 
gra , neghittosa ; e se la malattia va crescendo , si 
raccoglie acqua nel basso ventre , le forze vieppiù 
illanguidiscono , e s' aggiunge della difficoltà nel 
respiro, cogli altri segni dell' idrotorace. La malattia 
dura talvolta piii mesi , talora lasciatfdosi blandire 
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Aaì diareiic! e dai purgativi drastict» e taTora né; 
NoD di rado f inferma maore subitametite comatosa 
.o sotto placido delirio. L*autò$sia discopre siero in 
tutte le cavità 9 però senza organica aUerazii^ne in 
veruna viscera. Questa pericolosa e quasi incurabile 
malattia è piii frequente sul Continente che in In* 
flltìWimnB, Grapengiesser f Balmc, Bachety che hanno 
avuto occasione' d'osservarla f dicotlo essersi mostrala 
assai vantaggiosa l' epistassi , e che con grande uti« 
lità si praticò il salasso. =;: Di natura analoga è quella 
specie d' idropisia che verso i 6o anni attacca gli 
uomini ch^ hanno condotto una vita dissoluta ; con- 
tra questa forma d* idrope non v' ha piano curativo 
migliore di quello or ora raccomandato. Gli scrittori 
del Continente assicurano andarvi di preferenza sog* 
getti i monadi attempati. 

99 Oltre quella specie d' idropisia che forma il 
soggetto di questa dissertazione , molte altre ve ne 
sono che , per mio avviso « si possono felicemente 
curare colla sanguigna , ma che (inora non sono state 
qtuiQlo importa investigate. Tale è quella specie di 
anassarca che Improvvisamente attacca gli uomini 
sani e robusti, , che si apno esposti a frequenti .va- 
riadoni di temperatura ^ e che non si lascia vincere 
dall' ordinario trattamento co' diuretici. Tutti t cast 
che mi sono occorsi furono però di quella specie, 
in cui la malattia procedeva da un' affezione dei 
polmoni 5 e dove il salasso fatto per tempo ha mo- 
strato quel pronto e decisivo vantaggio che mr sono 
sibrsato di mettere in piena luce còlla presente 
scrittura. Se però accadesse d' osservare un' anassarca 
della medesima specie « non accompagnato da lesione 
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pslmooale j BO0O pcr(o che i medici non dimpnli* 
cheranoo di farlo soggetto di matura considerazione» 9» 
Segue WBk Appendice nella quale il dottor Aher» 
tumhie reca la storia di un anaisarcatico della specie 
mentovata «ella dissertazione « per viemmeglio com* 
provare che lo stato dei polsi è un indizio equivoco 
per servire di soorta nella cura di questa malattia; 
po^eadA il polso esser piccolo e ben anco irregolare 
unicamente per Timpedimcnto cbe il sangue incontra 
a circslare ne' polmoni , e non per vera atonia ^ e 
al contrario farti ferte» ripigliare la regolarità in 
seguito ad un abbondante salasso. 



. Cura dcW epilessia medìanle il Juoco 
applicalo uUa ce n* ice; del prò fi Halle» 

(Nou^am Journal de Médecine. JuUlet 1819) 

L. 
i^so del fuoco al sincipite^ già praticato neVa 

c^ra ddr epilessia dagli antichi j venne ai nostri dì 
da Percy s Ggndret e Patiset richiamato dall' obblio 
in cui le tristi esperienze di Deknèn e Pott V avevano 
precipitato. L'rè^pericnza ha dimostrato che i cattivi 
.efiietti di questa operazione aveansi ad attribuire 
al naodo imprudente di praticarla , o al non aver 
saputo comprenderne la giusta indicazione^ o fi'- 
nalmente all'aver trascurato i mezzi di prevenira 
§r inconvenienti cbe possono qualche volta risul- 
tarne. Ciò non di meno air uso del fuoco al sin- 



ctpiie , il ^rof. Batte vorrebbe si preferisse T api 
plid&zione di dae moxas o di doe ferri roventi ^ 
^no a destra , l'altro a sinistra dei procèssi spinosi 
della porzióne cervicale della colonna spinale : il 
primo verso V estremità superiore od oòcipitale , il 
dWoodo versola parte inferiore o toracica. L'autorct 
dice che va j^aticando questa maniera di cauterio 
da' 9S 4s piti anni ; ed aggiunge averne per la prima 
volta sperfmentata T efficacia contra l'epilessia in un 
individuo che trovavasi attaccato da un* affezione 
soporosa cronica e da frequenti insulti epilettici. I 
cauterj alla cervice dissiparono il sopore e T epilessia. 

« Questo inaspettato successo mi ha determinato 
a impiegare lo stesso mezzo in altre affezioni epi* 
lettiche ^ ma non complicate da affezioni soporose j 
e quasi costantemente ho ottenuto sufficente vantag- 
gio, per preferirlo nelle epilessie idiopatiche, a tutti 
gli altri mezzi generalmente raccomandali. 

99 .Bramerei dunque che si facesse un esperimento 
comparativo tra questo metodo e 1' uso del fuoco al 
sincipite , e che lo si paragonasse altresì cogli altri 
ihezzi reputati anti*epilettici ; ^ dappoiché ho pur ri- 
tratto qualche vantaggio dalP oso intemo dei cristalli 
di nitrato d'argento. A me pare, clie se il cauterio 
al sincipite può qualche volta produrre gì' inconve* 
nienti che gli sono stati apposti ; ciò non abbiasi a 
temere col metodo che propongo , e che ho esperi- 
mentalo» Similmente egli sembra tion aversi a im- 
putargli^ gF inconvenienti che derivar* possono dal- 
l'uso del nitrato d'argento, il quale attacca soventi 
le superficie mucose , siccome mi son potuto con- 
vincere dalle ulceri alle fauci succedute al di Ini 
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; ttlcerasioiie cht per r esperiensa di altri medici 
talvulu si estende allo stomaca Vero è che cosif- 
fatti accidenti si possono evitare ^ ma a ciò richie- 
desi nna non comune diligensa e sorveglianza ^ e 
talvolta i pericoli sono tali che si è obbligato a 
sospendere ed abbandonare del tutto il rimedio. 

M Debbo tuttavia confessare che dall' uso del cau* 
tètio alla cervice « quale da me si propone , ho ve- 
duto i muscoli occipitali venir attaccati da tal grado 
d'irritamento, che non mi fu possibile di mante- 
nerne r azione oltre quattro o' cinque mesi, mal- 
grado il buon successo che ne avea ottenuto. Infatti 
pel cono di tre mesi non si erano riprodotti gl'in* 
suiti epilettici , che dapprima si rinnovavano ogni 
otto giorni. Gessati i craterj, T epilessia si fece viep- 
pih frequente j e cedette in seguito air uso del ni- 
trato d' argento, p» 
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gaid Midle còccole tinàia ( memisf^tmum 
cdccubiày dei^fnìic^ A. € ATT Aimo^ /kr- 
mactsta in Muàno. 



X\ coceulus offi^iiuirum,^ coccmU ùuticia è il frollo 
del nuni$p9rmum ^oca^luSi arhov^ 4 fiori ppUpetalt» 
dfUa dioecia di>44|cai|drì^« che cresce, of^lU .Indie 
orieoiali. Questo fratto ifericQ* nerastro» rogfso alla 
eoa superficie è cojpposio di. oo pericarpio legnoso^ 
che serre d!ioYÌluppo %r9iia ^ismeDte apparentementei 
jbmttlfli:*. a. 

QuetU semettte è ad^pferata per dis.bci^^gerc i 
TWni» e per colpevole abutP e impiegata le molto 
volte a procurarsi un' abbondante pescaggione. Ma 
oltre la distruzione drlU quantità di pesci che ne 
risulta, questa sostansa conrunica loro le velenose 
sue qualità, ed in questa guisa si forma un vero 
veleno per rnomoj o gli anioiali^ ai quali tali pesci 
servir debbono di nutrimento. 

* 

II tig. BouUay ànaliuando If coccole d' India, è 
arrivato a separarne, la sosuinza velenosa sotto forma 
d* una materia pairticolare pura e cristallizzata. Que- 
sta sostanza , eh' egli propone di chiamare picrotO" 
xina a cagione del suo sapore e della sua azione 
|ulP economia animale, è bianca, brillante, quasi 
trasparente , sucettiva di cristallizzare ia prismi 
qnadrangolari, e di una somma amarezza. Esaminando 
il sig. £otf//tf/ comparativamente la costanza nuova- 
jnente scoperta nell'oppio, vi ha trovato qualche 
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Miiiogia trt quella ed ìt prìncipe amaro velenoso 
insegnato col -nooie di picrotoxina, 
• Le pani eostiiQienli i semi del menispermum coc^ 
culus s lavato il pericarpio legnoso^ funMio trovale 
le seguenti : 

i.^ Olio concreto^ o cetaceo ^ la metk in peso 
di questa specie di mandorla ; 

a.^ Una materia albominosa ; 
- 5.^ Una parte colorante gialla ; 

l^ d, 03 circa d' 4n principio amaro , velenoso^ 
cristalHxzabile ; 

5«^ o, o5 diihateria Sbrosa; 

6.® Un acido Vegetabile ^^oalificato acido ma- 
lico ; 

^^ Del solfato e del rourialo di potassa y nn.t 
piccola quantith di fosfato di calce , di silice e di 
ferro. * 

~ Si dubita della presenta dello zuccaro , che non 
SI è arrivato ad estrarre, a causa del principio ama* 
to y che comunica il su» sapore a tutti i prodotti. 
Per ottenere la picrotoxina pura, bisogna far bol- 
lire fortemente nciratqua i semi inondati, prima o 
dop^ aver estratto' Polio , feltrare la decozione , e 
lentamente ridurla alla consistenza d' un siroppo 
spesso. Dopò si hiischi^ 1>ene la massa estrattiva con 
una ventesima parte in peso di barite o di magnesia 
pura, e, dopo ventiquattro ore di contatto Con una 
di queste basi , si sottopone il miscuglio all' alcoole 
puro caldo , pet estrarré tutto ciò che è sohiblle nei 
inedestmo. Il liquóre alcoolico sarà svaporato a siccità, 
^d il prisdótto ridisciolto in nuovo alcoole. Se vi 
sarà bisogno 5 si fark bollire questo liquore to\ car- 



bone animale per levlUpgli il colóre» e di tauòvo 
riducendolo a piccolissimo Tolmne , si otterrà « col> 
raffreddamento , la più gran parte del principio 
amaro cristallina to, cpialelie volta purissimo, qualche 
volta un poco ancora coloralo. Nel primo caso sarà 
bene ridiscioglierlo peli' alcool debolissimo e farlo 
cristallizzare , e in questa maniera si può compiere 
la purific^ione con delle nuove dissoluzioni e cristal- 
licsazioni alcoolicbe. 

Il principio amaro del menispermum coccolus» al- 
lorquando èpuro^ è d'una perfetta bianchezza » brillan* 
te, quasi trasparente, cristallizzato in aghi , che si ri- 
conoscono benissimo colla lente per veri prismi qua* 
drangolari £gli è senza odore ; il sapore è d' uà 
amaro insoffribile. 

Questa sostanza messa sui carbopi aiccesi , abbrucia 
gonfiandosi senza fondersi u infiammarsi , spargendo 
attorno un fumo bianco ed un odore di resina. Sot- 
toposta alla distillazione si deconipone senza dare 
ammoniaca; cìb che fa credere che questo principio 
velenoso non contiene azoto. 

L'acqua fredda e bollente, Talcoole, l'etere sol- 
forico sciolgono U picrQioxina, ciascuno in quantità 
e grado diverso. Gli ol) d' oliva, di mandorle e di 
trementina non lo sciolgono , ma la potassa , la 
soda e l' ammoniaca Kquida hanno grandissima azione 
sulla picrotoxina. 

L'acido solforico scioglie là picrotoaiina , e prende 
im bel color giallo. GoU'ajttto dell' ebuUizione, qtie- 
8t* acido indebolito ne ha disciolto circa la decima 
parte del suo peso. Il liquore per il raffreddamento 
ha dato dei cristallL 
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*' L'acido nitrico discioglie b pierotoxina a fredde 
fesa sviluppo di gai nitroso. La solusione nitrica 
è di un colore giallo verdastro. Il nitrato di piero^ 
toxima è acido ed ecoessivamenle amaro; si disciogtie 
neir acqua aenia-intorbidarla^ 

- L' addo UHiriatico concentrato ha poca asione 
sulla' pierotoxùuL La discioglte coli' ajuto del calore 
senza saturarsi intieramente, il muriate di picrotoxina 
ben lavato è quasi sema sapore. 

L' acido fosforico agisce quasi come Y acido solfo- 
rico. Il fosfato di picroioxima ben lavato fa rossa la 
tintura di tornasole. 

L'acido carbonico non discioglie la picrotoxina. 

L'acido aeetipD discioglie facilmente la picrotoxina, 
si satura completamente per mezzo delT ebollizione. 
Col raffreddamento questa dbsolnzione cristallizza 
in ferma di aghi prismatici. 

Cinque -grammi d' acido tartarico cristallizzalo ^ 
purissimo, sciolti in venti grammi d' acqua distillata 
non hanno sensibilmente agito a freddo sol principio 
amaro cristallizaato. A caldo porb quest' acido ne ha 
sciolto circa aei decigrammi. Il liquore si è quasi 
intieramente crìstallinato ii^ ventiquattro ore sotto 
forma di aghi triangolari. Il tartrato di picrotoxina 
bene lavalo era ancora amàrissimò. 

L' addo ossalico è quello che agisce meglio di 
tutti gli altri acidi , dopo l' acido acetico , sul 
prindpio velenoso delle coccole d'india. Cinque gram« 
•mi di.ques^a^do «sciolto in venticinque grammi 
d' acqua pura« hanno assorbito quasi un grainma di 
picrotoxina. V ossalato di picrotoxina^ è il pih so- 
lucile de' sali ^ a simil base. 



Dai replicali «periméDti dal signor Souttay pra« 
iìri-ti sulle coccole d* lodia {menispcrmwn cacculiàs ) 
multii : 

.1.^ Che il principio velenoso delie coccole d'In» 
dia è non solo uni costanza, onora « un veleno, ve* 
gelale dauQOsissiroo in i^Ulo puro e cristallizzato., 
ma' ancora una vera base salificabile , susc^tliva di 
lare la parie-di alleali rapporto agli acidi, di formar 
dei sali bene caraltcrìùali nella fignra^ e nella sola- 
l>iiiUi''Vari;»hlì; 

9.^ Che ^li acidi vegetali sembrano- esier^ i mi- 
gliori dissolveiiti di questo veleno , ed i più atti a 
neutralizzare la 9tta qunlità venefica ; ma pure , sia 
a -^eagione della maniera con che egli agi^ice su la 
membrana delio stoaaaco, sia perchè non è che col 
concorso del calore che la laaggioo parie degli acidi 
sciolgono bene il nuovo alcali, sembfa cbe^piutlosto 
dirigere si debba l'attenzione del mèdico, verso i 
tnezsi raddolcenti i piit proprj a dinltnitire l' infiamr 
mastone dello scomaco; 

5^^ GItf: i frutti del numispermum coeculus con- 

T 

tengono un acido tegetale, che pèr.proprielkjca- 
ratserìAtiche» d^ji tatti gli acidi infine ad ora Gono« 
•ciati ,. diveraifica ; ì « 

4*^ Che quealo fratto conitene dae speeie d'oliò 
fisso 9 ohe si distingi»>no per particolari proprietà , 
è soprattatto per una consisceoia assai differente 3 

5.^ infine, che la semente di coi siv parla/ sembra 
contenere . una certa qoaaiitk . di aatpria atftccherdsa» 
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:i gntni Ai picroioxitta «otii alia moUioa di 
pane., furona . UangiigiaU ia un giovane catta di 
ifeesuna fona. Qopo vèniiciiique minati si aaaatfti 
•tafooo le coDvaisioai 3 in seguilo un giramento^ 
che Ila dorato un: quarto d' ora. L' animala è caduto 
su di^un fianco j m provò dÉi violciiii noti coovol** 
siti y la mntu sopravvenne ^arahlaoinqué minuti 
dopo, r-esperienta. Aj^rtolo « si trovò nello itoaiaee 
pieno d' alimento, per li» spasio ^ un pollice oirca» 
intorno all' orifizio dell' esofago « un' infiammazione 
distintissima. > La membrana dello stomaco era rossa 
senz'essere rammollita. 

La stessa dose di acetato di picrotoxina cristaiiz* 
zato e ben diseccato , data nell' egual modo ad^un 
cane presso a poco della stessa forza , produsse del 
ìDDal essere e del tremore. Dopo tre ore y parve non 
sentisse pi& inciomodo. 

Gli effetti degli altri sali sulP economia animale 
non furono provati » perchè non se ne fece speri- 
mento \ il sig. Boultaf pensa però che la loro azipoe 
stia in ragione della loro solubilità 5 e soprattutto 
della loro amarezza. Sotto questi due rapporti il 
nitrato deve- essere più attivo che il veleno vegetale 
stesso, ed il.mnriato deve avere conseguentemente 
minor azione. Da un' altra parte gli aoidi forti, ec- 
cettuato l'acido nitrico, haauo si poca azione a 
freddo' sulla base velenosa allorquando essi sono 
allungati coli' acqua, che non potrebbero iu alcun 
modo servire di contravveleoo. 
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Le itnportaiitusiBw apetwiiie pobbltette dal sigi 
dottor Orfiia nella sua Tòtticologìa. geacrale tulle 
coccole d' India , e quelle .eh' egli ha fatte con la 
picroioxina procuratagli dal «ig. Bouliax$ provano 
iacootrasfabilmeote l'attività di questo veleno. Dagli 
•perìmentt del sig. BouUajr sembra però risultare 
che la picroioxina esercita un effetto irritante loca- 
le, il che non avrà osservato il sig. Or/?ia. Ma egli 
eottomette un vA iatto a questo espertissimo medico» 
come quello a, cui saia pili facile d'ogni altro di 



jélcuni sperimenti .praticati ..sulla radicf 
deUa 'chin^Mìina dal signor Laubert > 
' /armacisla ih' capa iP armata ec. (l). 
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jen dipUo.4 }dip. U. radice di chii|a«chiiia con« 
4Miga delle proprietà febbrifagh^ in grado maggiore 
ideila cortQCcia, e.che,gli tperimenti a tal uopo, pra^ 
ticdli in Ispagkia y, banap fornito de* risoluti assai 
.«oddtftfiicentL .Siamo debitore dì questi indizj al sig. 
■^nle di jffowAe , ministro di S. M. il re di Dani* 
HUrca in iBghilterrf. Un peuo di questa radice ci 
4k da. lui speditOj .dicendoci che mpl^o difficilmente 
5e nepui (9X^^- Aggiunse 5 che avendo egli fatto 
▼edere la detta radice al sig. dolt. Humboldt, questi 
gli disseyighe; le pi^oprieta febbrifughe della radice di 
cbina-cibina sono, mplto bene comprovate, ma che se 
si avesse da. metterla in .uso in medicina , sarebbe 
}o stesso che intieramente distruggere le buone chin^ 

.. : Molto grato ci fu di sapere a quale specie appar- 
tenga il pezzo di radice ^ di cui siamo possessori , 
ed ayrepimo desiderato di averne una bastevole quan- 
tità, «per iatraprende.^ V analisi ; ma fummo forzati 
,dt .limitare- le, nostre ricerche, ad alcune sperienze , 
che , qnanftinque incompiute , ci son sembrate aver 
fornito qnalcbo. interesse. 
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{ì):]4Ìriieolo[comunieàio dal chimico sifgnQr. ài* 
Cuìivùeo:^ Jarmacitta in Milano, 
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* La radice ohe noi àLbiattio ricèvata i fusifórine ^ 
compatia e [MBdfite.} là sua miperSeie è molto liscia^ 
nodosa e mai caia in giro da aìeane ione lineari e 
paralelle; essa e ravvolta in uno strato di nn bruno 
rossastro 4 la sua tessitura è fibrosa, ed allorquando 
la si rompe transversulmente^ essa ci appare come un 
'cribro finisrimo , '& un biahco'di sale, tilrante nn 
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'^oco al'ròéto*; it'sno gusto è molto débole, «e iMna- 

t>rà àveHft qiialcUe analogia con ({nello della squinar 

Ulà Ab'd' ha alèuil sénsibitt odore; 

' Una piartè di questa Ridice, dòpo ièssèrie stata pe- 
stata ^ fu 'posta fn fthacero nèlF àoqiia ^la tempera- 

'tiira di 50 a'*SS di Reaumur. Dopo quarantott' ore, 

'il liquore; ' 'che fli* df tantoi in tain tb rimescolato , era 
torbido, tóksò oscuro, ed arrossava ikiolto là tintura 

di tomnsolc; ^* 

Su di qoeslò liquore si ^ ^eH&atb una quantità di 
etere pari* ad uùa ievza parte M' ^lic^ ' volume , e si 
sono ihischisTti i due liquori agitandoli fortemente in 
^iù vo1i%;^-DbiiÒ vcAtiquattr' ^^e la parte acquosa si 
foce cbiitra , las'^iandovi formato un deposito censi- 
'derevolc'dì fcòTor 'Ki^ió, e l'fetere sotranuotante aveva 
un ieggiè^d èttlidr Blb di cielo; 
' L' etèire , the fii éiaiiiioaló per il primo , faceva 
rossa Ist tàHii àWi serve di rbatciiro. Abbandonato 
fìd lina spdtfllànéa èvaporafclòne , lascib Hda'ittàteria 
bianclA, crijl'alIi^Mt',iéd hki' altta tossa plllidil' Il re- 
siduo in piccolissima quantità, maild&Va nn odore 

^aro.iiatico piacevole. La maieria bianca presentavasi 
in piccoli aghi assai minuti, aveva un sapore dolce 
ìbsipido^ e moTtÒP- siìtico; Uii poco (f«acqtia disciòlse 
questa materia crisullinà , lasciando rnlalta la mà- 
ierisi ioasA pftQida , e questa • soluzioile iacetà rossa 



h caria coni* iopra, ed iaTerdiya. fortemente i sali 
a base di ferro. ,La materia rosta pallida era aroma- 
tica e leg^rmeìné' amarai essa si è interamente di« 
•ciolta nelFaleodI a freddo comanicandogli il suo co* 
lore. Questa disMluaionè alcoolica non arrossava la 
caVta cóme di kopra , e non cangiava per niente il 
volk>fé de' sali à base di ferro , e nemmeno la tin<* 
làra atcoolica di trito-sollato. Avvi luogo a credere 
thè- la l^rte crìstallina ottenuta coir etere, fosse acido 
g&lllcó ; la pkite itMa broda avea molta rassomi- 
glianza colla materia gialla resinosa della corteccia 
di xhifta-cbina. L'etere impiegalo in questa sperienza 
non lasciava scòrgere tracce di materia verde. 

Il precipitato separalo e diseccato fa giudicato 
essere matèria ataidacea ; 1' alcool caldo V imbian- 
chiva considerevolmente » senza discioglìerlo. Egli 
-fa dlibiolfo, compiutamente da un poco d'acqua calda^ 
* ed allorché il liquore divenne freddo^- formava una 
g'efàtfiìa; Qhesta massa gelatinosa si discioglieva nel- 
r dc^iika àlCalmaV e gli acidi vi formavano un pre- 
cipitato ' bianco grumoso ; essa ripigliava la forma 
'liquida per mezzo del calore^ e l'iodio gli comaoi- 
'chva tin bel colore blò. Si fece spavorare questa so- 
tàzione colorata dell* iodio . e si è ottenuto*^ un re-r 
friUuO nero senaa odore, il quale residuo faceva di- 
venir V akùol di color giallastro » e gli dava una 
I^*Sg^c^ acidità^ fofrse per la formazione di un poco 
di acidoT hydrìodicò. 

11 liquore acquoso etereo essendo stato aotioposto 
air evaporazione, lasciò un piccolo residuo fulvo bruno, 
€he4'alc6(rf di Su gradii assecondato dui calore, )di- 
fèiòlMs. ia parie. La materia, non intaccata dail'aftool 
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era amido un pòco più roaso della materia colorante. 
L'alcool^ trattato colila poÌ!Wi'''ìiiàiutica died« gli «tessi 
risultati come in pari caso la iftitara .%Icoolica di 
china-china : un precipitato roesastro alcalino si è 
formato ; il liquore era giallastro ed un poco alca- 
lino. Fatto neutro coli' acido solforico^ separato dal 
solfato^ ed in seguito svaporato, ha lasciato un pic« 
colo residuo di un odore forte la di cui amaresa 
Don era molte sensibile.. Il precipitato 4i uo roaso 
piacevole, ma alcalino, che molto bene si scioglieva 
seir acqua, aveva gli stessi caratteri della materia 
colorante nella china-china, ma era pib sohibile nel- 
r acqua , ed abbruciava più difficilmente. 

11 residuo della radice , esaurito da molte deco- 
zioni , non ha dato che dell' amido ed un poco dì 
materia colorante. . y 

11 risultato di queste prove si è , che la mostra , 
che noi abbiamo esaminato, del peso di io granuni , 
non conteneva materia verde, ci ha dato quasi quat- 
tro grammi di materia amid^ea leggermente colo- 
rata; una piccolissima quantità di acido gallico, che 
non. ci e riuscito mai di separare dalla china-china; 
della nuteria renosa in piccolissima proporzione, ed 
un gramma di materia colorante. Se la radice in 
qoistione appartiene realmente ad una pianlf del 
genere^ cinchona , e se , come vien detto , la radice 
«Ielle piante che appartengono a questo genere, pos- 
siede le proprietà antifebbrifi a un grado eminente, 
noi sareiamo più imbarazzati che mai a determinare 
la natura di questo principio. 

U analisi comparativa della, radice e della cor tec- 
eià'^, 9 le apciienie terapenticho ben dirette potréb- 



hetò èsse sole sommìoistrart' qiAilcbe lume su questa 
interessante, quistione. Egli è dal conciso di que- 
Ai sperìmenti^ che un giorno si potrà sapere, 
se la china-china i allorquando è indicata , agisce 
realmente: in virth.d'un principio specifico 3 e che 
si giagnerk forse a conoscete la natura di questo 
principio ^ Oj meglio ancora , la vera manierii d'a- 
gire della cortec^a del Perù. 



A P P E N D I C E 

* Del chimico signor A. CatUneo, 
farhmcista in Milano. 

Non sarii discaro agli studiosi di trovare quivi 
rapportati alcuni: lavori eseguiti sulla corteccia di 
china-china , i quali servire potranno di raflfronto 
agli sperimenti fatti sulla radice di china-china del 
signor Lauberi. 

La china'HAKna.o kina, tanto rimarchevole per la 
sua- amareEza « e per le sue proprietà [febbrifughe , 
altro non è che lisi corteccia delie diverse specie 
di cihchow» arbori che crescono nell'America^ al 
Perh, ec. ■ 

Questa corteccia, a causa degli importanti usi a 
cui è destinata^ fu posta a serio esame da un gran 
numero di natnraliltij e da moltissimi chimici, fra i 
quali. ai distinguono Lagrange, Fowrcroj- » ed i si^ 
gnort Vesirìng , Deschamps , Seguii , Fauquelin ^ 
Bulladimeno la storisi sua Lascia molte a desiderare* 
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Koi prenderemo-per goMa ^i quello cbe dir vogliamo^' 
le sperienie su le diverse «pecie di china^bina . del 
signor yauqueìin ( aon. de chimte, I. fig» p^ 11 3.) 

11 signor. Vauquelin immedia tom^o te .sii 'oc(<ip& 
a ricercare i caratteri chimici per . di^Uuguere la 
migliori speeie di china-china. A tal oggetto egli 
fece delle infusióni con tutte le specie c|i chinafcfain^» 
ch'egli ha potuto procurarti, operando sempre nella 
stessa maniera; cioè, impiegando una stessa quantità 
di polvere, una quantità d'acqua egualmente calda, 
e» lasciando Y acqua e la polvere insieme per un 
eguale determinato tempo. Egli ha potuto vedere: 
i.^ che molte di queste infusioni erano abbondante- 
mente precipitate dalla tintura di nóce dì galla , 
dalla soluzione di cella, e da quella di tartaroemetico; 
a.^ che alcune lo erano dalla colla, senz' esserlo 
dalla noce di gall^ e dall' emetico ; 3.^ che altre 
lo erano al contrario dalla noce rìi galla , e dall'e* 
melico senz' esserlo d^lla colla; 4*^ che infine ve ne 
furono , che non lo enano ne dalla noce di galla , 
ne del tannino , ne dall' emetico. 

Ora « le chine-chine; òhe hanno dat^ là prima 
infusione , erano di eccellente quantità ; queile che 
diedero la quarta non erano punto febbrifughe , e 
quelle che hanno prestato la seconda e la terza lo 
erano, ma generalmente meno delle prime. Da cii> 

« 

procedono le tre sezioni in cui il signor f^auquelin 
propone di dividere le vere chine-chine, e da que- 
sto ancora ne vengono i mezzi, eh' egli propone per 
determinarne la bontà ; osservando tuttavia ohe una 
specie 'di ' china-china , f^fae dalf infusione di noce 
di galla sarà abbondantemente precipitata , dovrà 



199 
essere aggiudv:au.D;iiglJipre.» chi^ noa ,una specie 3 
clie dalla uop^ di; galliti, qal]a colla, c^ dall' emciico 
venga precipitala ma debpliiifiii9. 

Ii^ seguito il .sigpof . F'auquclirìf &\ occupò delfaca- 
li«i della chiiia-cbjq^9 e givate a separare una nia- 
iS'r^.rc^Wpsa , cl^e. i<^m\^^ non essci;^ "^^^^^^9^ 4V 
tutte l^ sp.ccif .()j.- 9hìna.-china , della niuq^ls^gine » 
del .kin^to. dji cal9e ;( ^l^e scoperto ds^\ fHgqpr De- 
sehan^s^ farmacista ^i Lione )>(i) dqlla fibra lagnosa. 
Qifeata majteria refiajfera è amarissioia^ so]ubiU^|in\a 
neir alcool j negli iici)li é negli alcalÌ3 popò solubile 
nell'acqua ^fgvldj^.. RìJ», solubile ncll' ^cqps^ cu^a : 
ella è .des^a j che. da i^lle iofusioi^^ di ,c|ijaarchiua 
U. proprietà d'cfiere precipitata dall' fiinelico , dalla 
noce di galla ^ dalla colla forte ^ ed è i|a es^.2^ che 
sembra risede^,,l^,)fif^|i febbrifuga. 

E^la.è ancora questa | che si depone in parte 
dalle decozioni di cbina-china. che si lasciano raf- 
{reddare , o dalle infusioni che si comccnlrano. Ne 



(i) EgU è a questo sale^ che i medici di Lione y 
sovra rapporto del sigrior D^^champs « avevano at» 
iribuito la virtù febbrifuga delle chine-chine ; esse 
hanno preteso che nessuna febbre intermittente poteva 
resistere a due dosi di questo sale ^ di trentasei 
grani cadauna» u Egli è a desiderarsi ^ così si esprì- 
me il signor Yauquelìu 3 che la medicina s'affretti 
m sciogliere una sì importante quistione col mezzo 
delt esperienza', e se si ottenessero de* risultati con- 
formi a quelli de* medici di Lione , ciò sarebbe 
sicwramente una scoperta utile per V umanità, '.-• 



viene di con^guenza, che si in^piegt un cattivo 
processo per ottesere il tale essenziale di china-china: 
infatti^ dopo avere svaporato uno ad un certo grado 
f infusione j si lascia raffreddare e si separa poi il 
deposito che si forma, per isvaporàrla di nuovo , e ' 
questo si va ripetendo .infino a tanto che il liquido» 
essendo freddo , resta limpido. - Allora la si disecca 
su dei tondi iu una stufa , ed il residuo è ciò 'che 
si chiama sale essenziale» Meglio sarebbe di svapo^ 
rare sempre di seguito il liquore fino a Secchezza ', 
e meglio ancora sarebbe di fare l'iùfusiona còiralcool; 
l'estratto ih questa maniera conterrà una più grande' 
quantità di ma'teria resinifera ; cosi parlando^ si sup- ' 
pone naturalmente , che la virtù febbrifuga riseda 
in questa materia. 

Il signor VauquéUn uon assicura pjferò , che nella 
composizione della china-china^' altre materie non vi 
siano 9 che quelle che sono sopra indicate. 
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Medico - chlrurgical Traasaclions ^ ^cc. — 
Transazioni della Società medico - chi" 
Turgica di Londra. VoL Q, parf. 2. 

( Sèguito della pag. ^21 del -voL X. ) 



Perdila di forza dei muscoli tfolontarj ; 
oÉscrt^azione comunicata dal sig. John 
BosTOck» M. D. 

j\ <ìg. H. j nomò di mezzaiia ttatura e di buona 
CMiformazione 9 tra 3a 6 4<> anni 3 che aveva sem« 
pre goduto ollima salute , ed era dotato di molta 
energia di mente e di corpo ^ andava cercando soc- 
corso dalla medicina per un dolore che provava 
ad una delle estremità inferiori ^ al di fuori, ma 
un po' al di sotto del ginocchio « e che qualche 
volta estend^eVasi lungo la coscia corrispondente. II 
dolore non 'era né costante ne molto forte 3 pareva 
andasse crescendo , e lasciavagli una specie di rigi- 
dità nel membro che rendevalo meno atto a fare i 
consueti esercizj di saltare 3 di correre ce. Alcuni mesi 
prima3 r infermo era caduto a rovescio da una scala; 
nella quale congiuntura avea riportala una leggiera 
ifmmaccatura. La' malattia attuale non era incornine 
ciata che molto tempo dopo quell'accidente 3 a cui 
rindividuo non attaccava altronde veruna importanza, 
ss Decorsi due mesi, l' impotenza di muovere il inem« 






bro era gradatamfQte cresciuta; per. morlo qhe il mala* ^ 
io correva, perìcolo di cadere, doq riuscendogli più di 
sollevar il piede quanto faceva me.i^tieri per. montar 
sopra qualche cosa o salire le scale. Esaminato f in- 
divìduo mentre stava passeggiando ^ si notava cbe 
era obblrgato di strascinar l'arto, perchè la volontà 
non esercitava pi2i azione sui muscoli. Il dolore si 
era frattanto esteso maggiormente verso la parte 
superiore della coscia, senza però essersi fatto perma- 
aenle , ui pia acutp. Ne' due mesi successivi, la ms? 
Ifittia era andata lentamente crescendo^ restando 
per& di egual forza il dolore. Il membro riteaeva 
tuttora la giusta dose di sensibilità alle impressioni 
esteme e la naturale temperatura; ma era andato viep* 
giù penlendo 1' attitu^lin^ al .90.(0 f^r ii|^)ulso 41^1^ 
volontà. ^Qu^ando l' inferni B^ffiS^^?^ ^^^valo die- 
tro di fé. in n^je^a sgarbata j|. e fe.^c^va uno sfono 
per sostenere il pi^e, questp^ ypniya o tiratoi ia 
alto più df;l bisogno , o in di;-^ione, pbbliqiia. P.^r^ 
tutto questo teni^po nop. erasi f4tto sentire dp|ofq 
nel tro^^o , né diligente meq^e .esamip^ta , si po^i 
t^price \^, fìì\ piccola «U^rs^^ÙHie fll^ spina. La ^lt 
late pria(jpifLVA«m(tavia a .detfno;^|irf. ^ . Vienne meno 
r appetito., le (ìt^ioai intestinali si. Cecero irrega» 
lari , e nacque qna tendeni;^ alle epiorroi(|i« 

Passati altri due mesi, i medesiini iQCpmpdi co.* 
mipci^r<^Qq jl 4^h^ra.rsi n^U' al^rp ^lea^^rej' ì\ sig^.H. 
avev^ pcjr4!(^<> ^\^9 & certo punta l|i foraa di ecci- 
tarlo 9\ .a\oio per atto della yplp.qt^ , e sentiva 
dei dolori lancinanti fil giaocqhi^ e ^11- articolazione 
della coscisi* S' i^fronuse ora .un Duoyp, sintoma pe- 
nosissimo; gimtd^ ^A s|ato sedato o cornetto per 



falche tempo 9 al primo metter piede a terra , T io- 
fermo provava luogo le gambe una sensazione ana<« 
Ioga a quella che sì prova quando le membra sono,- 
come sì dice , addormentale ; il cb« obbligavalo a 
rialzarli tosto con una spinta involontaria ; maniera 
dì sforzo che a luì- costava ùo acutissimo doloiie per 
alcuni minuti.- In altra conginnlui'a non provava alle 
membra questo senso di ìntirizzamento ^ e si tosto 
che riusciva a raffermare ì piedi al suolo , il dolor 
pungente cessava. Poco dopo queslo periodo 3 in.ter4 
venne della difficoltà nelP articolazione, delle parole; 
la quale diffico)th« unitamente ali' affezione delle 
membra ^ andò ne' quattro successivi mesi crescendo , 
in guisa che 1' individuo era divenuto incapace di 
muoTersi se non con ajuto altrui ^ e totalmente per* 
duto aveva la fiacoltà della loquela ; le funzioni de* 
gK intesti ni sì fecero vieppih irregolari , ed il corpo 
cominciò a mostrare dimagramento sensibile. = Verso 
r ottavo òaese della malattia , V infermo ebbe per la 
prìmia volta a sentire un dolore ali* occipite e alla 
^rte posteriore dei collo y che accennava qual sen« 
fazione acuta 3 profonda 3 pungente ; sensazione che 
aualtvalo a parossisK 3 a periodi indeterminati 3 e 
Jche blandivasi di qualche poco se mette vasi a gia- 
cere. A qucsl' incomodi , che andarono lentamente 
aumentando 3 s' aggiunse la rigidità alle maAÌ e 
braccia '3 che gì' impedi printieramente di scrivere > 
e in appresso -di fané i piii comuni uffizj della vita^ e 
là difficoltà della deglutizione3 ^ e l' impotenza di dar 
moto ai muscoli delle mascelle e del collo 3 in modo 
che r infermo poteva appena aprir la bocca per ri- 
cevere un piccolo ruccbiajo da calie ^ ^d era obhìi- 
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gaio a Jtar: sanfpre- cel capo chinato ani pettxi » se 
aon vtniva artificialmente sostenuto. La forza mo- 
trice delle estremità inferiori ^ e la facoltà di arci* 
colare , erano del tolto spente , e qaasi affatto la 
deglatiaiooe e la forza . di muovere le mant e le 
bracdaj -dalla- bocca colava costaotemente della sa» 
Uva. Insorgevano frequenti minacce di soffocazione 
pel muco, e frequenti insulti di convulsioni per gli 
inutili aforai che faceva onde espellerlo. Di tempo in 
tempo era travagliato da dolori a tolte le membra,^ 
ed il suo corpo si era fatto sì rigido » che non sola* 
mente non poteva y senza altrui ajuto ,, fare il piit 
picciolo movimento , ma gli abbisognava impiegare 
fòrza ragguardevole per piegar il corpo onde sedere, 
o per distendere le membrai . quando trovavasi in 
letto. Passava le notti- insoniii , tormentato dal bir- 
eogno di variar frequentemente di posilura, ed inft- 
pìegava la pia parte del giorno in prendere scar- 
sissime quantità di cibo , onde sedare lo stimolo 
della fame* Non ostante avesse perduta la forza vo- 
lontaria sopra tutti i muscoli , in veruna parte del 
corpo non notavasi tuttavia stupidità o insensibilità 
alle impreuioni meccanicbe^ egoalmente che allei va- 
riazioni della temperatura ; V infermo aveva i sensi 
esterni si bene che le facoltà mentali perfettamente 
illese , ed impiegava de' metodi singolarissimi e ar- 
tificiosissimi fd esprìQiere agli astanti le sue idee. 
Durò in questo stato per ben sei mesi, finché la 
morte venne a por fine a tanti tormìenti. Negli ul- 
timi tre mesi , oltre ai menzionati fenomeni , V in- 
fermo ebbe a soffrire degl'insulti intercorrenti , che 
da quanto ai potè comprendere d^ suo modo di 
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esimersi « consistevano in uh pungente palpiu- 
mènto che dalla parte posteriore del capo estenderasi . 
alla naca ^ qàesl' ìbsqUì terminavano nella perfetta 
rigidità dell' intero corpo e in una' temporaria sospen- 
sióne delle facoltà. Tranne la vista, che ppchi giorni 
prima della morte , divenne indistinta 3 e tranne 
qualche grado di strajbismo, veruna alterazione non 
apparve nelle funzioni direttamente dipendenti dal 
«istema nervoso ^ e le facoltà intellettuali si conser- 
varono integre sino alla fine. La spina fu diverse 
volte esaminata durante la -malattia dal dottor fo^- 
èòck, dal dottor Mac. Cartmr e dal dottor Christian 
di Liverpool ^ senza notarvi la pia picciola altera- 
zione morbosa- di forma o di condizione. Non es- 
sendosi ottenuto alcun vantaggio dai rimedj impie- 
gali , V autore ha creduto superfluo di accennarli. =: 
jìuìosmUl Veruna sensibile alterazione nel cranio e 
nel cervello. Essendosi spaccate le vertebre cervicali^ 
M non altro notammo &e non un leggier solco in 
quella poraione di. spinale midollo « che passa per 
r atlaniide, il qual osso apparve altresì un po' pih 
ingrossato e di color giallognolo. Questi fenomeni 
non erano peto che poco sensibili » e sì lieve era 
l'alterazione di struttura, che sarebbe probabilmente 
•fuggita alla nostra osservazione se riscontrato aves- 
simo qualche altra alterazione morbosa. 99 =: u Preu- 
dendo a diligente esame la storia di questo fatto , 
J«i circostanza più notevole è forse la non corrispon- 
denza tra il grado di malattia e lo stato morboso 
delle parti riscontrato coli' autossia. Altra siagolarilà 
fu che la forza delta volontà era totalmente spenta 
in latte le partii nu:ntre le altre funzioni collegato 
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col sistema nervoso» per quanto polemmo giudicare; 
erano quasi allatto illese^ Quantunque la facoltà de' 
neriri di trasportare le impressioni dalle loro estre- 
mità al cerrello fosse quasi in istato naturale , e 
spenta del tutto la forza di trasmettere gli atti della 
volontà dal cenrello alle loro estremità . non riscon- 
:trammo tuttavia nel cervello cosa che potesse spar* 
gere il pia piccolo lume su di questa circostanza. 
L'aspettativa generale era di trovare qualche ahera- 
sioné' alla base del cranio o alla parte superiore della 
-«pina; tranbe però ciò che sì disse dell' atlantide ^ 
•nulla di ciò si è potuto scoprire. Dovremmo noi a 
questa leggiera affezione dell' osso attribuire tutti i 
sìntomi 4 o piuttosto a qualche malattia esistente 
alla parte inferiore della spina t Giova notare ^ che 
quantunque fossero interrotti complètamente tutti i 
movimenti volontarj. i moti involontatij còntittifti- 
van6 tuttavia come nello stato natnràle. L'affezione 
del torace ei ikgr intestini pareva quasi totalmente 
dipendere dà dif^dttò di ihoto volontario in queste 
parli, poichò T azione ordinaria, dei torace face vasi 
alla «nasiera naturale , is \i aveano. diverse circo- 
stame che rendevano probabile , che le difficoltà iU 
cui era accompagnata V evacuazione dcgl' intestini , 
derivava. principalmente dal mancare la cooperazione 
de' muscoli dell' addome , e di quelli eoUegalt coi 
retto. E quanto alla singolare rigidità de' muscoli 
volontari , notecò finalmente una circostanti ohe di- 
mostra che dessa era indipendente dal non essere 
eglino piò sotto il governo della volontà; la rigidità 
non pareva heppur che fosse di quel genere che nói 
auiamiaolto - spuàimo ^ a m'^li^Or che la contrazione 
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liùB fra permanente. Sia ch« i muscoli fossero con* 
jfAttji, o rilassati 4 •' iaconus^a eguale difficoltà a 
rioondurli all' opposta condisione ; ed a questa cir» 
costanza, finitamente alla perdita della foraa volon- 
tarla » sembra doversi probabilmente riportare la piii 
parte de' sintomi {ùb penosi della malattia, 

9» In mezzo a tanta oscurità concernente la ca- 
gione fuica de' sintomi notati in questo caso, non 
^voAiimo sperare di pervenire ad una giusta cbgni- 
ribtie èelta sua pat^Vogia. Non è forse probabile cbe 
J^ Aurlattidi fosse 'ifcù* affezióne de' muscoli vòlobtar) 
':jk non dèi Sh tema nervoso; in cui i nervi tf-asibet- 
-tottd la* loro- iHÈAtMUm «Ila maiiiéra consueta , ma 
(iteva-t' muscoli sèWiy incapaci di riceverla e di es- 
'àttt dà lord eccitati f Non so se i nósòlogi licono-' 
ac^o una siffatta condizione dei muscoli ; ma penso 
^ésaffr'Msaibnmiamente. difficile il dare una spiega- 
MOtté dk'«iiitòtnl tìolla supposizioiie che pròc^eiderò 
teseldtfftànftMte dk-^iUn' mìaiattia del sistema nervoso, 
£d**fniblti ; tranne ci& die riguarda la facoltà del 
•voterà , non abbiamo alcuna prova ' decisiva che il 
ràtcnM' nervoso foste menomamente ammalato.» 
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Storia di operazione cesarea , colla qualà 
si salpò la t^iia dtUk' madre e del bam- 
bino : di G. G. 'LocHER, ostetricante 
di Zurigo * comunicata . (dia Società dal 
dottor Albers di Brema. 
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Uaa donna ^ che per visio rachìtico soffermo Ja 

I 

.giorentiiiy.era rinasla deforme.'.delle estrepnìlk in&t« 
riori e totalmente viziata nei diainetri del-badno, 
stava sotto il .'travaglio del parto , lorchè a ^'17 
febbrajo 1817» a tre ore del mattino , venne chia- 
mato il sig.. lA>cher a recarle ajuto. L* esploraaione 
gli lascia sentire r orificio delP utero poco dilatato, 
assai elevato ^ e la testa del bambino ; le doglie 
erano, di genere spasmpdico. Verso le dieci dal esal- 
tino i dolori continuavano assai ■ gagliardi 3 la bMca 
^ftll' utero erasi fin. pò* piii allagata , e il oppiai era 
iCceso più ingiù; a due «orer » . l' orifiaio dolfnlIBlo 
essendosi vieppiii. ingrandito ji.. colarono le acqoe. 
Esaminati ora i diametri »,. il sig. Lochér trovi» che 
il conjugato non avea piii di due a due pollici e mefr 
70, e che gli altri erano ristretti nella stessa pro- 
porzione. Avendo tentato invano d' introdurre le 
due branche del forcipe; nel frangente di scegliere 
tra la mutilazione del feto e V operazione cesarea , 
il sig. Locher s'appigliò all'ultimo partito^ che era 
giustificato dai segni che indicavano la durata della 
vita del bambino. « A cinque ore della sera , alla 
presenza di molte persone dell' arte , feci V opera- 
zione nel OAodo seguente : Situata la donna nella 
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posizione per 1' erniotomia , nella quale il peso del- 
r addome gravita maggiormente sul diaframma , ed. 
assicnratala in tale pteitura , immediatamente presso 
Il ombelico sollevai la cute in una piega » che incisi 
unitamente al sottoposto tessuto adiposo , prolun- 
gando il taglio in basso per otto o dieci pollici. 
Ho preferito di hv T incisione sulla linea bianca» 
perché btruito dall' esperienza , che in quel luogo 
itQQ l'incontrano vitti rilevanti. Tosto si mostrò l'u- 
tero « ed una piccola porzione d' intestino , che si 
(ole facilmente 'riporre con pannili ni unti di grasso. 
Oìyàe scansare la violenta emorragia che sarebbe so- 
pravvenuta , se per caso avessi inciso 1' utero dove 
stava attacciata la placenta « elessi una parte un poco 
ineguale della . di lui superficie per far quivi un'inci- 
sione aofficìente'per introdurre l'indice della mano 
sinistra; e giovarmi di questo per guidar il coltello 
in prolungar U' ferita di sei od otto pollici. Ciò 
fattò.^ si presentò tosto il bambino colle membrane » 
ma -seu^ acqua. L* emorragia fu insignificante. Disim« 
pegnato nn braccio , che fu il primo a presentarsi , 
é in appresso le altre parti > compresa la testa ^ 
il bambino , con gran gioja della madre e degli 
astanti , diede subilo segni di vita col movimento 
delle membra , e con alte grida che fece sentire 
appena nscito il capo. Tagliato il cordone ombilicalc^ 
il bambino venne affidato alla nutrice per essere 
ripulito. La placenta stava dal lato destro dell'ute- 
ro ^ quasi sciolta 3 il perchè non ha presentato dif- 
ficoltà a lasciarsi estrarre. A questo periodo soprav 
venne una forte emorragia dal fondo deli' utero , e 
siccome sotto queste circostanze non potevasl ricor- 
A INALI. roL XII. i4 
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rete ne aHa legatura del vdso sanguigno ^ laèairuso 
di rimedj stillici ^ mi accoQtc;ata¥ di raccorre dal- 
l' utero il sangue col meno di una spugna , onde 
lasciar ¥ organo alla sua propria contraaione , e 
fermare la ferita degl' integumenti. A ciò fui con-* 
dotto dall' avere , due anni prima^ nel cadayero di 
una donna perita otto giorni dopo V operazione » 
trovato r Otero perfettamente contratto e le labbra 
della ferita quasi del tutto insieme ^glutinate. Riu- 
nii perciò gF integumenti esterni con cinque cuci» 
ture 4 e coperà la ferita con filaciche , e in appresso 
con liste di cerotto adesivo , asaicorai il tutto coir 
due compresse e con una larga {asciatura. :=; La 
madre venne ora trasportata in- lettOb Non soprav* 
renne né deliquio , né altro accidente. Al contrario 
la gioja e la premura di vedere il suo bambino 
erano si pressanti» cbe bisognava impiegare tutta la 
persuasiva per indurla a restarsene tranquilla penino 
qoando facevasi la medicazione. Prese una zuppd., 
ohe mangio con appetito; le fn raccomandata U 
massima tranquillità; e le venne prescritta un'emul- 
sione con Laud,' Uquìd, Syd. e TincU Cinnamom.t=z 
« Le cose procedettero asaai lodevolmente ne' primi 
tre giorni ; i locchi si fecero regolari ; il basso ventre 
che dapprima era leso , mediante frizioni oleose di* 
venne molle , si ebbero delle scariche alvine^ e la 
ferita suppurava abbondantemente. Ben diversa però 
fu la scena ^ probabilmente in seguito a patemi di 
animo , la sera del quarto giorno. L' ammalata era 
travagliata da forti convulsioni; avea lo sguardo 
torvo , fredde le estremità , sudori freddi j polsi 
piccpli , faccia piombina , ed era inscia di sé stessA^ 
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Siccome non pole^ra ìnghioutre^ si fecero delle fri« 
, Bioni volatili e antispasmodiche , e sì tosto ripristi" 
oata la deglutizione , le yenne sommi nis Irata una 
mistura analeptica ed' un po' di muschio. Questi ri- 
mcd] produssero il desiderato effetto ; T inferma si 
riebbiBj in guiilk che nella duodecima settimana dopo 
1* operazione ha potnto andar a far visita col suo 
bambino air abtoée. ' La ferita suppurò dapprincipio^ 
oOpiosaiAiente ; nel detimo giorno si staccarono due 
legature, e le 'altre nel decimoquinto. Otto mesi 
dopo r operazione ^ la donna goder'a perfetta salute ; 
la menstruazione soltanto era uit poco irregolare j^ 
siccome non era del tutto fermata la ferita esterna, 
la quale stava tuttora aperta in un punto per 16 
spazio di due'ò^tre linee. =3 Seguono le firme del 
stg. Locher, del sig. Rahn , &rchiaLivo , e del sig. J^ot' 
tinger, terzo segMaHo di Stato del cantone il %u* 
rigo, che attesta le segnature dei primi , apposte 
alla presente sfòVia, che il sig* dottor Alhers stima 
di grandissima importanza segnatamente pei chirur- 
ghi della Gran Btetàgba , dove , per di lui giudi* 
sio» non si è ancora fatta un' operazione pesarea ia 
cui siasi salvata la vita della madre^ 
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^Storia di aneurisma in gt tinaie curato cot 
mezzo della compressione j di G. A. Al-* 
BEQS^ M. D. di Brema. 

Un marÌDajo ^i Vegesac , presta Brema , portava 
da un anao uà aneurisma inguinale della grossezza 
d'un uovo di gallina. Non a veùdo voluto sottoporsi 
air operazione , si volle sperimentare la compressio- 
ne ^ servendosi d*un cinto con cuscinetto composto 
di due piastre di ferro « per una delle quali ( la 
superiore) passava una vite onde comprimere a pia- 
cere r inferiore. Erano decorsi due mesi dacché 1' in- 
fermo faceva uso /di siffatto compressore y quando 
introdotti essendosi dei fieri dolori nell' aneurisma » 
che crebbe al volume di un uovo d^oca^ e la gam- 
ba essendosi Catta edematosa e fredda , si dovette ri- 
muovere il compressore. Vinti però i dolori me- 
diante il riposo 4 la dieta e il regime antiflogistico , 
senza però far uso di salasso « ^e .riposto di nuovo il 
compressore , si ottenne a poco a poco di vedere 
dissipati l'aneurisma 4 «i dolori e l'enfiagione, per 
modo che a capo di nove . mesi non sentivasi pici 
veruna pulsazione , non essendo rimasto che un log- 
gier edem^ con un po' di gravezza alla coscia , che 
facevasi sentire dopo un lungo cammino. « Noif 
occorre notare , dice il dottor Albers ; che non ht 
partecipato alla Società questa Uoria per deprimere 
r uso della legatura nell' aneurisma inguinale. Molti 
chirurghi inglesi , sì bene che diversi chirurghi ame- 
ricani 3 hanno eseguita quest' operazione con risulta- 
mento sì felice , che non si può in alcuna maniera 
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pùrìe in cóittpetenza la còinpiressioiie, siccome haono 
Baggiamente notato Hodgson e Trailer s (i). Alcuni 
casi fortunati 9 segnatamente di aneurisma femorale 
ed ingninale^ dimostrano tuttavia non doversi del 
tutto proscrìvere la compressione, particolarmente 
per qoegl' individui che non vogliono in verun 
modo sottoporsi ali* operazione. Resta a vedersi se 
ia> questo caso la' cara è stata operata dalla com- 
pressione , e non si abbia piuttosto a riguardarla qual 
esempio |di guarigione spontanea y poiché in questo 
individuo , sì bene che ne' casi di cura spontanea 
ricordati da Crampton (2) , per essersi iofiammati 
gF integumenti eitertii del tumore » ebbe luogo au- 
mento di volume j prima che il tumore cominciasse 
a scemare. =s « In un mercante di questa ciita^ che 
avea lungamente 'patito d'aneurisma all' arteria bra- 
chiale , e n«n aveva voluto, sottomettersi alla lega- 
tura 9 non sono riuscito a efTettuarne la cura non 
cstailt» atessi fatto continuare per sei anbi la com- 
ptèssione^ dalla qtiale non altro si ottenne se non 
die il tumore non crebbe di volume durante la 
Ina applicazione» L' infiermo , che da molti anni 
andava soggetto * all^ angina pectoris / mori subita- 
mente a tavola , senta dare segni di soffocaKione. 9» 



<i) P'ed. a càrie 110 del yoL V di questi AnnalL 
(3) f^^^^ A 'cant 121 del roLYl di questi Annali^ 
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Storia di cynanche laryngea; , 
del dottor Arnold. 

Trattasi d' un individuo curato da una grave ci* 
banche laringea con un salasso dal briaccio di 2« 
once, coHa ripetuta applicazione delle sanguisughe 
al collo ^ con dosi generose di calomelano , e con 
clisteri purgativi* La storia non o(&e altro di par* 
licolare. 
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Ossen^azioni sulla cura d^U^ idrocele della 
tonaca i^aginale del testicolo senza pro^ 
curare V obblilerazione dèi Jsacco ; di 
Kinder Wood, Esq. 

Questo metodo., che aggiunge un nuovo perfe- 
zionamento all' arte chirurgica » consiste in fare > nel 
solito punto » un' incisione con una lancetta piutto- 
sto larga > acciò ^ per la forma dello strumento, la 
ferita dègl' integumenti esterni ^esca pih grande 
della ferita della tonaca vaginale. Colata V acqua j 
con un uncino anatomico si trae fuori dell' incisione 
una picciola porzione di vaginale , tagliata la quale 
con fine cesojà , si riunisce la ferila con liste di 
cerotto adesivo. Il malato deve soslenore lo scroto 
con un sospensorio 9 e restar in riposo ed in posi- 
tura orizzontale. All' operazione generalmente non 
succede che un po' di dolore e. di tensione allo scroto, 
senza febbre. Tre individui curati di questa sempli- 
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tMstma maniera^ cli« s\ puh combìaare colla cura pai* 
lialiva del r idrocele, noti ebbero recidiva quantunque 
in tutti e tre la Taginale non si fbsse fatta aderente 
•1 testicolo , e fossero di già decorsi dÌTersi anni 
dair operazione, u Non vi ha punto di pratica su 
<cni non consentano più generalmente i chirurghi , 
che nella necessità dell' obbliterasione del sacco con- 
tenente il fluido per la cura radicale dell' idrocele. 
Douglas sentì il primo qualche dubbio intorno a 
questo supposto assioma , per essergli sembrata assai 
improbabile V adesione ne* casi in cui il sacco è 
antico 4 ingrossato ed indurato. Ma essendosi accon* 
tentato di ptopor tal dubbio anai che di corrobo- 
rarlo con argomenti positivi; avvenne che tutte le 
operazioni proposte per la cura radicale mossero 
dalla supposizione della necessità di questa obblite- 
razione ; e ciò malgrado gli esempj riportati da 
Ramsden^ che provano essersi cavato siffatto prin- 
cipio da mera supposizione e non da fatti , e mal- 
grado altre osservazioni , che pure egualmente di- 
'BioatravaBO con qual poco fondamento cotale opinione 
fossfe rioscita a guadagnarsi 1' unanime consentimen- 
to. Quando P idrocele Viene dissipato da applica- 
noni discutienti ^ cosa che accade qualche volta negli 
ttdtilti j e che ho freqikentemente veduto nei batn* 
bini ; quando il fluido è assorbito per altre cagioni» 
-come nei due esempj riferiti da P<|M, la cavila 
4ella tonaca vaginale del testicolo non viene certa- 
mente abolita ; e questo fenomeno ancor piit fre- 
quentemente succede nella cura che talvolta si ot- 
tiene mediante la semplice puntura e l' evacuazione 
-del floido. 
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9» Era opinione del sigé Elsa y cKe la semplice 
puntura fosse Coronata da miglior successo antica- 
mente che ai nostri giorni , e ciò perchè in allora 
facevast una puntura pia larga ; se ciò fesse infatti, 
sarebbe desiderabile che i. chirurghi ricorressero al- 
l' antica pratica ; perciocché la cura con una .mite 
operazione , è sempre da preferirsi alla cura con due 
operazioni quantunque egualmente miti. Egli è noto 
che Sir James Earle , ha stabilito per principio di 
far sempre 1' operazione . palliativa una volta, . prima 
di tentare la cura radicale dell' idrocele. La causa 
della guarigione succeduta alla puntura , non è 
però da cercarsi nella grandezza dell' incisione. Pou, 
^al qiiale la chirurgia va debitrice di molti pcrfe- 
2Ìonamentì in quest' operazione , ne ha accennata la 
cagione 4 quantunque, a mio giudizio, non abbia 
cavato un' illazione corrispondente alle premesse. » 
Se r apertura nella tonaca vaginale , die' egli , era 
picciola e tostamente riunivasi, il sacco riempi vasi 
sempre d' acqua , e la malattia rinasceva. Se pei;ò 
Férificio invece di rammàr^inarsi immedÌAtamenle-, 
s^ infiammava è suppurava , lai volta succedeva tal 
aSesione della membrana all' albuginea del testicolp 
die aboliva la cavità, e procurava la cura radicale. » 
'Jf^amer reca un esempio che fa ms^ggiorniente al 
nostro proposito; fatasi una puntura colla lancetta, 
i? introdusse ^ana tasta ; nacque uno scolo al quarto 
giòfiip, coi seguì un ascesso, il qyale, essendosi 
aperto-, guari in pochi giorni. Io presumo che l' a« 
scesso non sarebbe sì rapidamente guarito ^ se vi 
fosse stata una raccolta nella cavità della tonaca 
vaginale del testicolo ; tal collezione di pus sì pron* 



tàmente sanabile 3 non poteva essere situata the nella 
membrana cellulare dello scroto. Da ciò si può cou^ 
chiudere , ' che quando la ferita guarisce per prima 
intenzione, manchiamo nell' oggetto di ottenere la 
cura^ e che Quando non guarisce per prima intenzio- 
ne y mollo frequentemente ne succede la guarigione y 
non però nella maggior parte de' easi , per aboli- 
zione della cavitk , ma a motivo dèli' infiammazione 
del sacco perlai modo, accesa» che sveglia e stimob 
i iasi esalanti ad; un'azióne pia energica e salutare ^ 
e che vince cosi il loro stato di rilassamento e di 
atonia che è la cagione della raccolta del fluido. 

9» Qualunque siano le cagioni rimote dell' idrocele, 
la cauàa prossima ntfn consisterà certamente- neli' a- 
zione sminuita dei vasi sorbenti. Di ciò ne è prova 
Il vigesimo quinto caso riferito da Sir James Earle, 
Ad un idrocele 9 immediatamente dopo un'ammac- 
catura , fu fatta una picciola incisione , quando stil- 
lava un fluido, che in gran- parte era sangue ; il 
Mcco éon venne vuotato, ma chiuso- e^ rammargi- 
nato. Poco dopo^ »i aprì di nuovo il tumore, e se ne 
cavò un floido pellucido color di paglia. Su di que- 
sto fatto , r autore osserva , che gli assorbenti alla 
superficie delle membrane sembrano avere avuto la 
lorza ili separare i globetti rossi e assorbirli. Io non 
mi farò a ricercare se siffatta conseguenza sia giusta ; 
pel presente proposito è bastantemente provato , che 
|;li assorbenti invece ,di essere inerti nelle loro fun- 
àsioni , erano in uno stato di ragguardevole attività ; 
e noi siamo ridotti a spiegare i fenomeni della ma- 
lattia unicamente da motivi di accresciuta secrezione. 
Se la raccolta del fluido sia effetto dell'accresciuta 
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mltività de* vasi , come opina Bamsden , o di Udo 
stato di rilassameiiio p di debilitasione de' medesimi ^ 
è cosa assai difficile da determinarsi i dalla totale 
maocansa di tatti i «intorni diootanli aumento di 
«aione» e dal succedere frequentemente la gnarigione 
air applicazione di uno stimolo ài sacco , sembra pero 
che la cagione prossima dell' effus ione consista in 
uno stato di rilassamento e debilitaaione dei rasi 
esalanti della parte.^ 

9è Se codeste opinioni sono giuste ^apparirìi che 
*il metodo curative naturale dovrà consistere nello 
stimolare i vasi dejla parte e non nell' unione dMle 
due membrane; imperciocché chi preferirà di abolire 
•una cavità, che ha incontrastabilmente i suoi usi 
rispetto alle funzioni del testicolo « anziché di effet« 
tuare la cura stimolando i vasi ammalati ad una 
joione salutare ? L' indurre un certo grado d' iur 
.fiammazione , ha l' effetto di stimolar questi vasi e 
di sospendere il loro stato morboso, siccome è pro^ 
vato dal caso riportato da Ramsden, Ne la parte 
mostra singolarità a questo rispetto; molte croniche 
idBWooi si curano coli' accrescere P azione dei vasi» 
tegoatamente quella specie di cronica ottalmia che 
cousisle nel rilassamento e nella debolezza dei vasi 
aanguigni dell' albuginea dell' occhio. £ che ci resta 
da- fare » te non di stimolare e di eccitare questi 
Tasi nelk maniera più facile e piii naturale ? 

t» Egli è noto , che facendo una puntura in una 
cavità circotcritta> se non ha luogo il rammargina- 
mento per piiiàa intenzione^ ne conseguita ua'in- 
fianmiazione , che dalla puntura si estende lungo la 
membrana che veste la cavità. Cosi accade con sor- 
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pwa^te cderitk nelle punture del peritoneo^ della 
pleurt» e delle membrane <ìhe ve&toDO le grosse giub* 
ture ; e U stessa infianimazione ha luogo oe\ sacco 
SKembraDOSo con teoeo te r acqua dell* idrocele sotto le 
viedesincie circostanze» Égli: è questa infiambiaaiope cl^ 
succede a difetto d' uoioae;, che è la cagibue piti fre-> 
^uente della cura di questa malattia 5 quando. la guari- 
gione ha luogo in seguito a semplice puntura» Vero è 
che in alcuni cast dove la tonaca vaginale e l^^lbuginea 
del testicolo vengono grandemente irritate dorante 
r«vacaazioiie, o pel troppo maneggiarle o per altre 
circostanze 9 queste dtlicate metnbrane s' infiammano 
troppo fortemente , suppurano o formano crosta » e 
per tal modo .producono una cura di cui prèsso gli 
autori se ùe leggono registrati parecchi esempj ; il 
piti delle volte però la cura sotto queste circostanze 
ai effettua comie ne' casi ricordati nel principio di 
questo scritto 5 sémplicemente per un' infiammazione 
leggiera della tonaca del testicolo. Lo scopo non pu& 
quindi non essere altro se non di prevenire che V a- 
pertura della tonaca vaginale guarisca per prima" in- 
tenzione ^ e di ciò lare in maniera di evitare iì pe- 
ricolo della suppurazione e della crostizzazione ; pel 
qual effetto 9 siccome è cosa ympre lodevole di far 
r operazione pal|ia||^ una volta prima d' impiegare 
i soliti me^ai per la cura radicale 3 cosi io consiglierei 
di estendere di qualche poco la cura palliativa mede- 
sima, come ne^ casi superiormente riferiti; cioè di tirar 
fuora dalla ferita , col mezzo di un picciolo uncino , 
quella porzione di tonaca vaginale che si presenta 
all'apertura esterna, tagliamela colle' cesoje^ e fer- 
mare in appresso l' apertura esteriore con liste di 
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cerotto aderivo. Pei qnali mezzi si è et rii di bttèiiei*é^ 
una moderata infiammazione delle meitnbranei e^ 
come spero ^ con saccésso frequentemente felice. 

99.Kei tre casi di sopra riferiti » il sacco non era 
molto ingrossato ; circostanza da prendersi in gran 
conto 9 perciocché negli idroceli antichi e molto vo- 
luminosi» dove il sacco è molto ind^urito ed ingròs* 
sato, ricercasi uno stimolo maggiore di quello possa 
esser, prodotto dai mezzi proposti; il perchè importa 
grandemente guardarsi dal prendere equivoco*^ onde 
impiegare questo metodo ^solamente dove abbiavt 
probabilità di successo , il che non è da sperare se 
non negl'idroceli di moderata grassezza ^ non troppo 
antichi » e dove il saccp non è. né molto ingrossato^ 
né molto indurato. 9» 

L'autore termina la presente scrittura riportando 
la storia di un idrocele « in un individuo che pa^. 
reva travagliato da idrotorace, e del .quale ne >ot« 
tenne la cura radicale colf operazione raccomandata^ 
a cui però segui 1^ adesione della (onaca vaginale 
coH' albttginea. 



( Sarà continuato. ) 
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Rapporto del signor Pércy alP Accademia 
di meditinay sulle preparazioni aurifere 
del signor Chr^stien^ ed osservazioni 
di questo, sul Rcq^porto medesimo (i). 



". x^on y*ha dotto in cose medico-ebinirgiche, che 
non sappia come già da gran tempo il dottor Chrc 
iUen abbia preconiiBUite le preparazioni d'oro contro 
le affezioni sifilitiche. -— Esso inviò ultimamente 
nuove osservazioni ini medesimo oggetto all'Attca- 
4emia di medicina di Parigi. «— Il dottor Percy 
incaricato di fame la relazione > non solo ommise 
alcune circostanze, atte a dare ' alla cosa «jueir im- 
portanza ^ disella d'altronde si merita per ogni 
riguardo , ma andò errato nel suo giudizio confon- 
dendo qon altre preparazioni d' oroj il nmriatò tri* 
pio di questo metallo cotanto encomiato dal dottore 
Chrestitm, 

' ^Questi volei^o far conoscere lo scambio assai no* 
cevole faftto al suo metodo^ si risolvè di scrivere 
una lettera al do^tof Fcn^. «<- Crediamo prezzo 
' delL^ opera di dace nn annto del Rapporto dell' uno 
e della lettera dell'altra 



y 



(i) Artkolo comunicato dal signor dottore G. 
l^iberi* 
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Sapporio del dottor Percjr concernente le osservi»^ 
ziofU trasmesse altAccadèn^ia dl^ medicina dal 
dottore Cbreslien. 

Dopo d* avere il òoiìore Perày cercalo uiia scusa 
al suo ritardo nel riferire air Accademia delle Scienze 
il lavóro del dottor Chrestien, allegando e le circo- 
stanze difficili dei tempi , e la necessità in cui 
era d' accumulare osservazioni capaci di provare viem- 
meglio la retità del fatto ,' ùì noiiMre , cke il dottor 
Chlreiiiew non fu il primo i" servirsi deir oro come 
medicamento , avendolo già raccomandato nei ' loro 
tempi |[li Arabi , da cui passi» appo di noi in ci^ 
dito., e gli alchimisti , che ne. fecero» principale òj{« 
getto dei loro «ogni filosofici. Trateendono ogm mf^ 
aura gli elogi fattine da Pl/cair/i. 'Fuvvi chi raccck 
inandi» la carne di quegli aéimali , che avesèere 
mangiato delf «ro. Il generàk Lamòttefa H ptìtn^ 
wL raccemandaroe la bevanda r salirono in tanto cre^ 
dito sia K «uo elisrre, che la cintura d' oro S Heì^ 
^etius, e Toro |»otabile di madamigella QrimaMi$ 
le quali due ultime formole non sono dalla prima 
difformi , che per 1' aggiimta dt an pò* pi& d* olio 
ìBtsenziàle di ' rosmarino , che Ckirac , chianMto a 
consulto dal Papa di quei^ tempii gli consiglia ^ ma 
indarno , le gòcc» del generale Lamoiie. Il re di 
Prussia ne fece pure altrettanto lutigo che inutile 
uso. Neil' anno. 1760 un certo Darius £a autorizzato 
dal re di Francia a vendette, però a caro prezzo» ui|a 
polvere contenente dell' oro da. lui chiamata zuc- 
chero metallico, — L' oro fulminante o' calce d'oro 
ebbe pure grandi encomiaiori» — ^ Ludoyich e Boe»» 
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rhave gU attribuivano ana vir(& diaforetica ed alesai* 
farmab^.: unm «cbosimile forza venoe anzi general- 
mente a^ordata à qualaoque preparazione « ii| cai 
Mitrasse dell' oro* -*• Ciò non pertanto non si può 
negare al dottor Chrestien il merito d'averne, pila 
cbe altri non fece^ studiata la'fnaoiera d' agire ed 
i suoi e£R^tti ^ e d' avere messa maggiore diligenza 
nelle sue preparazioni» 

Gli fltotichi amministravano Toiio in polvere soltanto^ 
cosi ridotto o col favore della lima la piò fine o di 
qualche sciogliente « eppure ne ottenevano grandi 
Miccessi s prova ne sia quel .ipocondriaco dichiarata 
incurabile 9 a ciii dieci grani di codesta polvere g 
continuati lo spazici d' un mese, ritornarono la pri« 
•tina^ sanità 9 siccome ci riferisce Zacuto Lusitano » 
il quale dopo d!avere riportati altri consimili esem* 
pi esclama: oh quanta est in curandis gravissimi» 
ì9$orbis OHìi potestas ! mentre per altra parte Ma* 
goti si «dichiara persuaso dell' inutilità dell' oro come 
medicamento.— Ne dessa questa medicina ebbe mi -^ 
gliore sorte appo i moderni, da cui si parlò egaal« 
mente con esagerazione la prima volta che il dot* 
tore Chrestien pobhlicò la sua Medécine Jairalep' 
tiquei altri con esso lui lodandolo di troppo^ ed 
abbassandolo ^Uri fiu<rti)lo sprezzo, ed al ridicolo. — « 
iManto il dottor Chrestien non cessò di raccogliere 
nuovi Catti , e di fare nuove prove , ed eccitò a 
farne in contrade e climi opposti al mezzodì della 
Francia^ in cui vive, ad oggetto d^assicurarsi quanto 
potessero queste circostanste nell' aumentare o sce^ 
mare la forza del medicamento. — Ecco donde* il 
doUor C&/'ef<MS abbia iraita la moltitudine dei fatti^ 
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che inviò all' AocadeMkia di medicina 5 fatti raccollì 
in differenti luoghi v da differenti uomini . illustri » e 
tra quali ai contano guarigioni di scrofole , gom, 
erpeti , «cirri d* utero ^ ma specialmente di affezioni 
sifilitiche» di cui la' più notabile si è un elefanziasi 
prodotta dal viru» sifilitico degenerato. — • Il dottor 
Chresiien avendo prima d*ogni cosa, specialmente 
usato 1' oro come antisifilìrico si credette autore di 
tale pratica » non avvisando che l' avevano precorso 
in questa carriera i Lecpq^ PkUnchamp, PoUer, Loss, 

• 

Lavigne e Lalloueiie. Fece le sue prime prove coi l'oro 
separato, dalla sua amalgama col mercurio « ed intro- 
dotto ne;! corpo per mezzo di fregagioni fatte alle 
gengìe^ modo.d' introduzione defonto. da quello del 
Clark, e che esso ed i suoi sostenitori ritengono 
tuttora : ma tosto accortosi , che T oro in tale forma 
non era affatto privo di mercuHo , onde ne risultava 
infiammazione alle gengle e tiàKsmOj e$sò vi sostituì 
r jMsido d' oro precipitato dalla potassa o dallo sta- 
gno » ed ia seguito il muriato d'oro, che adottò 
definitivamente. — - Coli' oro puro ridotto in sotti- . 
lissima polvere per mezzo dclki lima , e fregato alla 
lingua alla dose di un grano» e gradatamente di 
due e due e mezzo, esso aveva già guarita una sifi- 
lide delle piii ostinate: ma rifletteva però che le 
moUecole di questo metsdlo comunque diviso, essendo 
tempre irregolari., e lion isferichef come quelle del 
mercurio , erano dlifficilmenle assorbite dal sistema 
assorbente: egli osservò però che quattro grani di 
questa polvere fregati alla lingua ed alle gengk 
prrddncono in breve tempo ora un tialismo copioso» 
ora ^Afbondanti evacuazioni alvine^ ^a-eudofi ^ro^ 



fusi, e ci& iodica abbastanza fa quale pregio sì debba 
tenere in' molti casi questa medicina. — - Pieno di 
coofideoza nelle proprietà mediche dell' oro^ il dottor 
Ckrestien s* applicò a perfezionarne le preparazioni* 
— Quella del m'uriato^ eh' <*sso chiama triplo d'oro 
e di soda comparirà nel nuovo Codice. — Essa non 
è tuti' affatto conforme a quella che pubblicò nel 
medesimo tempo che le tre altre il sig. Duportal di 
Montpellier 3 e che seguita il sig. Figuier speziate 
in quella citta: ma la differenza è di poco rilievo z 
li è con la preparazione fatta da questo speziale in- 
dicatoci dal dottoc Ckrestien , che il dottor Percy^ 
ha fatte le sue «perienze. -^ Chi da un lato pensa 
senza spirito di pltrte agliencomj fatti alle proprietà 
mediche dell'voro e dal dottor ■ CAr/?i/ie/i , e da varj 
giornali d^l Nord ^ in ispccie da Hufeland è da 
Fodere ec. , e dall' altro canto si faccia ad osservare 
come essi siano smentiti questi enconij , e contrad- 
detti i principj del dottor Ckrestien nel rimanente 
della Francia, e» pid che altrove, in MouQtpellier istes- 
jsa, ove ognuno s* attenderebbe di trovarvi numerosi 
seguaci 1^ chi a ah pensa ha ben donde meravigliarsi < 
quivi ^ che trova una giusta applicazione il volga^ 
rissimo detto, neiìio propheta in Ptìfrwr. — Viene il 
dottor Percy al rìsultametno delle sue sperienze. 

L'oro separato dal suo amalgama col raercuriQ 
per mezzo -deli' acido nitrico fatto svaporare in un 
crogiuolo di ' platina caldo « fu amministrato a sei 
fancrulli d' àmbi i sesu , tra i sette ed i dodici anni^ 
affètti da scrofole ulcerose . antiche e ribelli a molti 
altri efficaci rìmedj. — Le prime dosi furono d' uol 
grano, estéso sulla lingua lievemente fregando coll'at, 
A Pa ALI* f^ol. XIL 1 5 
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ptce del dito» colV alile precaazione^ abbenchè De- 
fletta dal dottor Cbresiien, di fame iraugugiàre la. 
jlilìva : ivi a quattro UQsioni si fecero al più giovine 
ili essi rosse « gonfie le f engìe con lieve tialismo , 
.cbe cessi in quindici giorni: ai ^^e^eguenU $o^ 
prav venne a varie riprese una diarrea mooosa^ e gli 
«Uri niente offersero , benché loro se ne sia dunien- 
lata la dese della metà in quindici giorni r le ulcere 
presero in tuui migliore aspetto, e si sono o x:ic«« 
tdofie o disposte aUa cictirice. — ^ Dopo otto mesi 
4i simile cura tutti furono, in inolio migliore stato, 
un solo per& ne guarì perfettamente, lasciaurdo il di/b- 
. bio so lo (osse in grazia deir oro , oppure della pre- 
coce menstruaéipn^i a cai quello^ aveva dato luogo. 

Si ebbe il medesimo nsuliato in dodici altri in- 
divldui maggiori di x5 anpi d^l' impiego alterna- 
tivo e gradualo dell' ossido e del muriate triplo 
d' oro e di soda ; ih tutti si fecero pia energìcbe le 
funzioni, pia belle le ulcere , ed una terza parte 
«le guarì completamente. Questi successi; quantunque 
fnòòmpleti, dimostrano abbaslantfa'^l^ efficacia dell* oro 
^ontro le scrofole. — « Qual Jmb rimedio avrebbe 
in cosi breve periodo di.iempo prodotto una cotanto 
favorevole rivolutone? 

Dall' oso dell' oro , ed in particolare del muriate 
triplo, si dbbé t'erto luogo d' accorgersi qh' esso non 
. oou viene p«^llo a matattte àouta , receole ; citierva- 
ssone già fatta eia Hartin di Lìcìmb. Si è nelle ma- 
Jettir sifiUticbe cronicfae e manifiestàntisi con effetii 
' seeobdarj , ,cbe trionfa X uso detl' oro. •— Il dottpr 
ì^trcy lo vide toraiwe utile ,^ ansi risolvere affatto 
dbgl' itttei^iaMiti d' ogni g^ere , dissipare in gran 
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par(e condderevoU esostosi ^ guarire jelle ctrie ^ ri«^ 
durre a cicatrice vecchie piaghe j .tf sanare antiche 
ottalmie^ malattie di gola ostinate , erpeti, ed altre 
• eruzioni ribelli ad ogni rimedio éc ; confessa per& 
che non sftnpre cosi felice ne fu il suo itnpìego, 
mentre in alcuni casi lo provò affatto inefficace ^ in 
altri ecdt& sudori , tialismo ^ od altra evacuazione 
sterile d' effetto , ed in altri produsse grande sensi- 
bilità o generale o locale^ in tumori ed ossei e ghian« 
dolosi» in prima indolentij con nessun pro^ ove non 
era dato di prontamente calmarla. 

Il muriatò triplo d* oro sebbene dato in unzione 
a moderata dose^ fa occasione in alcuni individui di 
terribili gastcitidi , così che j violenti accessi di feb- 
bre 3 erpete occupante tutta la pelle ^ alla cui scom* 
p£frsa insorse, con eguale intensità tutto il corteggio 
de** sintomi 'antecedenti. — Una periostosi volumii- 
nosa^fin allora indolente, degenerò alla decijna un- 
zione in uno spaventoso mortale carcinoma. ^ 
Conseguente di queste osservazioni sono : 

x.^ Che non giodicano rettamente quelli tra i 
modèrni i quali credono inefficace Toro e le sue pre- 
parazioni 'y ' 

2.^ Che furono ugualmente tratti in inganno si 
Quelli che Io lodarono^ come quelli i quali lo bia- 
amarono, giudicandolo definitivamente 4 e gli uni, f 
gli altri dietro ai successi ottenuti.» od agi' iucon* 
tenienti che avevano da imputarli; 

3.^ Che queste sostanze sono evidentemente do- 
tate di ppòprièta mediche che eccitano le forze del- 
f economia, producono movimenti di perturbazione 
facili a i^còntfscere 3 e provocano delle evacuazioni 
e depurazióni sensibili 5 



4.^ Che lo •tudÌD pi& maiuro di questa medU 
camentOj una pi2i esatta os«ervazione delie sue pr^ 
prreia « ed uua piii sincera riaunzia alle prevenzioni ^ 
cbe contribuirono meglio che ogni altra cota a ren- 
dere problematico il merito di esso» ritorneranno 
definitivamente all' arte di guarire un soccorso » di 
cui ne la privano tuttora le lunghe questioni e litiga 
degli oppòsti partitL 

. . .' ' > ' 

Letiera del dott. Chrestien M doli. Vtxcj. 

Si è veduto nel precedente Rapporto^ che il dot- 
tore Percy sì servì per le sue sperienze di un mu- 
riato d*oro prossimo a comparire ael nuovo Codice 
( ed ora comparso ) 5 e ben poco difforme dalla pre- 
parazione del muriato triplo d' oro datoci dal signor 
Ifuporial , e seguita dal signor Figuier , speziale a 
Montpellier. — Il dottor ChresiUn avendo non solò 
riconosciuto che la preparazione consegnata nel nuovo 
Codice è molto diversa da quella ch'egli raccomanda^ 
a che il signor FìgnUr fece già stampare -, essa i 
appunto la da. lui già abbanc|<yiA^^ > !B per la sua 
grande caustici iS « e per la sua deliquescenza , cne 
impediva d' aoHnidistrarla secondo il metodo di Clark, 
che egli crede il più vantaggioso » riflettendo d'ai- 
y-onde^ che. non si ha ip Questa preparazione on 
muriato triplo d' oso , ola un muriato semplice così 
in quella che si Vuole custodire sotto forma solida 
e semplice» come in quella che «i mette in disso- 
luzione » non ' potendo il non nihil muriaiis sodae g 
ahe vi si aggiunge in quest' ultimo caso , formare 
un idro « clorato triplo. Ne dimóstra., la più yiva 



lòtpresa , appoggiato anz! alf alta opinione dello 
esteso cognizicmi chimiche che possedono i Commis- 
sari stati deputati dalla Facoltà, medica di Parigi ^ 
gli viene }>er 1' animo il sospetto di avere errato ^ 
credendo alla coihbinazione del sale marino coli* oro , 
eoDidizione indbpensabile per la formazione dell' idro- 
dorato triplo d' oro e di soda, e stava per credersi 
debitore di riconoscenza verso essoloro^ jperchè sup- 
ponendoli convinti , col mezzo d* un^ esatta analisi , 
del suo errore^ avessero amato ^ anzi che svelarlo, di 
metterlo al coperto^ lasciando con un* aggiunta in- 
differente « 1* illusione che punto diversa- non fosse 
^lla sua la prtparàzione. consegnata nel nuovo' Co- 
dice. — Ad . oggetto di mettere in chiara luce la 
còsa i stgg. Berard e Fìguier ^ degno successóre di 
suo ' fratello^ divennero» a richiesta del dottor CAr^*» 
stìeny ad un* esatta analisi , da cui restò provato , 
che irmo^iató triplo dToro e di soda contiene o, 35 
d* oro metallico, i e e, 3o W cloruro di sodio ( sale 
ordinario liquefatto ) , è che esso costituisce un vero 
muriate triplo , io" cui il sale nouirino e l' oro si 
irovano' nella proplorzione di uno a tre. Da unrt 
lòluzioue di muriate ntir acqua distillata lentamente 
svaporata» si separarono col riposo cristalli cubici 
dF idro^clorato di- soda lievemente colorato da un 
atomo d* idro-clorato d' oro » dòpo c\b si separarono 
ancóra dalP acqua tnadre» pure svaporata, alcuni cri- 
stalli di sàie ordinario ; finalmente , V acqua madre 
dfi miovo evaporata» si formò un numero, prodigioso 
di lame d' oro d* un bellissimo lucido , che erano 
Teiri parallelipipedi rettangoli mollo allargaci e sottili» 
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V analisi di qUesio nuovo sale ha fornito iC' 
condo r antica teoria . dfti muriati 

Acido muriatico f> 19, f5 

Osaido d* oro | » 5o, y6.. 

Soda : ... 99 85 So 

Acqna • • • . 9» 2t > 99 



, 100, —, 

QiiMtt sale finora sconosciuto è leggermente colorato, 
niente o quasi niente aGÌdo« e no» assorbe Tumiditlà 
d^U' aria s' codesti caratteri lo distingnono ^s^onzial- . 
mente dall' idro-clorata d'oro anche coli' aggianu del 
non ii4fti7 mmriatis lodoi^ che si trova nel nuovo 
Codice , f permeitono di conservargli la denomina*' 
tione di inuriaio triplo d* oro e di soda ; per meuo . 
della sintesi s' ottenne il medesimo rivoltato. 

Oltre progredisce il dott. Chresiien, e con grave 
ironia fa colare di quanti rìniprovisri essi siaiio me- 
ritevoli quelli, che in cotale guisa sfigurarono la 
sua preparatone , dicendo, che è generalmeme. adot- 
tata in Montpellier, e che si .^ in Parigi ove non. 
jmò «Mere profeta,^ ed ove vanamente si cerca dt« 
detrarre ad essa di. quella fama, che si è merite- 
volmente acfuUtatai in altre regioni , ^ dimostra . 
come essa siji fùtile rohbjesioiie. fieittagU *:$u di certo 
Oiomale'che la sua preparazione lasoìa ^m^acchie in- 
delebili s«i panni , non .potendo ci^.succcdere ove « 
coniis lui raccomanda , si freghi snlT interno. dtUa ' 
boc4a, e si abbia la %ile attenzione di bene lavare 
il dito che servì all'uopo. E perche la commissione^, 
incaricata del lavoro del Codice non vi inserì la for-^ 
mola della prefazione del muriato * triplo col suo 



ttoìùt accanto^ come il fece hi riguardo alh formoli 
dtlfaddo prauico.del ^ìg^ Bobùfuei^ soipetla il dottor 
Chresitenf eh' tnù lo abbia creduto savio partito di 
tema 5 cbe potendola osare (cifc che egli disapprova) 
la sna preparazioiie anche quelli che non ntmo del- 
Tarte, ne niMesiero degli inconvenienti per essere 
questi inetti a distinguere lo stato in6amniatoHo as- 
sai famigliare in ' principio della sifilide , il quale 
rifiuta j siccome t uso ìlei mercuno , cosi T impiego- 
deir oro. Lo crede questo uno dei motivi» per cui la 
commissione sostituì al mnriato triplo uri muriate 
sentqiKce» che non può essere amministrato fuorché 
da un uomo del Far te instrutto» e per cui non si parl^ 
nel nuovo Codice» né de* suoi ossidi d'oro» né 
dell' oiro diviso, cui il dott Percjr provò pure tanto- 
utili contro le scrofole; Sfortunati quegli scrofolosi»- 
i di cui medici. non adotteranno che quanto si trova 
nel nuovo Codice e essi verranno cosi privati de* van- 
taggi che promettono 1 suoi òssidi » Y oro diligen* 
temente separato dal - suo amalgama col mercurio » 
od anche meecanicamente diviso» di cui esio ebbe 
occasioine di chiamarsi soddisfatto . del pari che del 
suo muriato nella sifilide , anzi' con minori incon-* 
venientt» poiché gK usò oon* frutto molte volte a 
malattia sifilitica recente ed acuta» Ma quale esclude 
T uso del ìtturiatov 

Le cose cosi essendo» rimarrìi facilmente convinto 
il dott PerCT*»' che la dimìostrata dififerensa fra ie 
due enufteiate prféjHirationi noti può non renderle 
differenti nel loro mòdo dT aigire. Quale pratico non 
aneoru guidato da nessuna" sicura prova sull'uso del 
nriiriato semplice» ancorché persuaso che nel muriato 



Uiple il sdie marino sia soluato mescolato coTToro^ 
sarà iudotto a preferirlo a questa preparazione^ nella 
cui aramioistrazioiie gli servono di guida ' fedele le 
osservaaìooi .del dott Christien ? 

il doM. Chresti^n rileva in seguito un madornale 
pericoloso errore che scorse nella, quarta edizione doA 
Formulario Magistrale del sig. Cadet di Gassicoort, 
• il quale dk bepsi la formola del mftriato triplo quale 
debbo essere, ma obblìando che questo .rimedio vuol 
essere fregato suU' interno della bocca ,. ne lo pre- 
scrive internamente alla .dose di .3 ^ 6, la , i8 
grani al giorjQO , incorporati collo sciroppo di gom- 
ma . arabica. 

Alla prima lettura di questa prescrizione il dotL 
Chrestien fu compreso d' oriiore ; riflettendo poi che 
doveva risultarne una scomposizione bensì minore 
collo sctrofipo di gomma arabica^ che con qualsì- 
Toglift altro , s'avvide tosto che non s'amministrava 
in OQll^f^gWMi che d^U' ossido a forte dòse o del- 
l' oro melalUco» che si sarebbe potuto diversamente 
prescrivere , s' avvide che il sig.. Cadet si era limi- 
talo a copiarp servilmente Yan I^ons nella nuovji 
edizione della Materia Medica del dòtt. Swediaur « 
eh' esso .pubblicò non ha guarii e s'accinse subito a 
chiarire che ne fos^e per risultare dall'associazione 
del muriato allo si:iroppo con delle sperienze di cui 
ecco i risultamenti* 

Messo un g^ano di muriato triplo d'oro e di soda 
in quattro once di sciroppo' di gomma arabica di 
fresco preparato , . 1' azione comincia subito. ^ ed è 
terminata in 5 o 6 minuti , a capo dei quali lo 
sciroppo è colorato in rosso conservando ^il mcdesiiik< 
mo sapore di prima. 
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Quattro once di sciroppo e dae grani di mariato» 
L' aaione comincia a capo di dieci minuti j e non è 
terminata che. in otto o dieci ore. 

Lo. sciroppo acquista, un colore yiolelto senza 
intorbidarBi o deporre precipitato di sorta* 

Quattro, once .di sciroppo e tre grani dimuriato. 
-— 11 sale comincia avere sapore. -^ L' azione prin- 
cipia come nel anpondo caso y e non si termina che 
in i5 ore. Lo sciroppOs.che fin allora era vermiglio- 
e chiaro ». si fa toiindo^ e sì vedono alcune parti 
et oro confuse allo stato purpureo , ed altre allo stalo 
metallico sospese .nel liquido^ da cui non vale a 
«epararle il feltro;. le separano però altri reagenti. 
^^' Sapore metallico e non acerbo dopo . la scompo- 
sizione. 

Quattro, cinque e sei grani di muiiato in quattro 
om;e di sciroppo; — La scomposizione si ia per gradi , 
e non ha principio- che a capo di otto o di dodici 
ore. — L' annunziano alcune nuvolette di colore 
violetto^ che piii tardi passano allo stato d* oro dopo 
aver preso un colore di ruggine di ferro: al termine 
di 48 ^^\i l'ora i^ob si è tutto rifatto allo stato 
metallico , giacché lo sciroppo continua ad essere 
acerbo, ed i reagenti ne manifestano un residuo. in 
combinazione colf acido muriatico. — 11 sapore di 
questo sciroppo è tanto piii acerbo al momepto della ' 
n^escolanza» quanto maggiore è la quantità del sale 
che contiene « e scema soltanto dopo 49 ore , il che 
prov^ air evidenza , che vi vogliono parecchi giorni 
o forte un t^mpo lunghissimo , affinchè la scompo- ' 
sizione del sale triplo sia. completa : ne viene a so- 
stegno il gusto aspro , che conservar lo sciroppo 



anche «n mtse dopo \ che fu mescolato col miir iato» 

I>odicì granì di narìato» e quattro onée di scirop*' 
pò. — > L* azione comincia a manifcsiarsi l^% ore dopo 
il «MBCdi^o , ed iri a venti ore ricompare delP oro 
alla piccola dose di S in 4 S^^'oi' « àa ^od punto- 
non vi ^coesM piii scomposiiioo^ » prova « che il 
tale SI scomponie in ptccola quantità. — L* aaione è 
molto piii lenta « a segno che dopo iS giorni non 
si ha maggtofie dose dr mpriato scomposta che nel 
caso precedcftU» ed è assai probabile che noù ne' 
s^iurd»be pih altra in un tempo .pi& lungo d'assai. 
— Questi due sciroppi sono .d' un sapore aspro in* 
soppoptabiie,: cui niente disacerba. 

Risulta da queste sperienae» che un grano di mu*- 
riato tViplo d*oro e di soda in quattro once di sci* 
toppo di gomma arabica si scompóne in alcuni mi- 
nuti «' due grani in 8 o io ore» tre in rS ore» che 
la scompesiaiobe di 4 » 5 » 6 non è che parziale , ed 
addimanda uà tempo mólto piii lungo per compiersi» 
se tutta* volta ci& è posjiibile ; e finalmente che la 
scomposizione di 12 e 18 grani non incomincia a 
manifesiacsi che ivi a due o tne giomr» e sì nel* 
r UBO cImi nelP altro ceso ella ì ben tenue la dòse 
di sale che ai sooaifiooe. 

Le spérieme Citte col mariato d'oro e trenta éen* 
tesimi dissoda» quantità die parve corospendere al 
non ìuhil mariaUs todae del nuovo Codice 9 haAno 
dato il seguente risattaaieato. 

Un ^gfasie è oaniifamente scomposte nel breve 
lasso di 90 le ore. -^ Lo sciroppò ^- fa vermiglio 
e riprende il. suo giato aceri)o. 
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Doe grani dod «omo del lotta ftcompo^ii , che a 
capa^Jt. gioriu tre^« «4»}' allora lo sciroppo^ p^adii 
colore purpureo dclTorDi. — ^ Ed U sapore i auise* 
ignito da uu goato metallico assai risentita^ — • Goa 
altre quaniìtt maggiori di questo muri^^to» L'ofo noa 
è die parzialmente veslituito al suo stato libero ^ a 
noB yi succede scoipposisioue completa » essa i aoai 
mioore »el .mede8uliQ:teBipo dì quaodo s* impie^ 
il muriato triplo* -?• Uu feiromieoo deguor d' e8fiere^ 
riferito si è >, che oltre i due grani la scomposittone. 
è molto piii pronta a manifestarsi , progredisce con 
grapde . celeèità e cessa- di li a poco quasi ad un 
tratto. — : Sapore assai più acerbo di quelle del mu- 
riato triplo. 

Non variano i risultamenti del muriato puro da 
quello 5 a cui se k aggiunto il muriato di soda. 

Ci& posto il doti. Chresiien si fa a domandare al 
dote Percy se è impunemente ^ che si pu& ammini- 
strare il suo muriato triplo d' oro secondo la pre*- 
scriaione del sig^ Cadei, od il moriato semplice del 
Codice?. Dk a divedere « che il dott. Percy nel giu- 
dicare il suo scritto ebbe in troppo conto le sugr 
gestioni 9 che sotto il velo del candore gli insinua- 
rono cert' uni cupidi d* oro , e gelosi di vedere 
fiorente un. rimèdio da essi per ciò disprezzato^ che 
essendo, meno dispendioso ed esigendo minore peri- 
zia nella sua amministrazione è contrario agU inte- 
ressi di coloro^ che convertirono la cura delle ma- 
lattie-, sifilitiche in un ramo d' industria medica : si 
lagna perche i giornalisti di Barigi abbiano rifiutato 
d' inserire certi scritti d' alcuni suoi Umici che vo- 
levano renderli di pubblica diritto» «li'in tendi mento 
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di iradictre le sfavoreroli impressioni, che ad ogni 
altro Iconio, face vano maggiori gli estratti incom-» 
pleti del rapporto del dott. PerQj% 

E finalmente di.cUara altamente di far conoscere 
alla Francia , anki all' Europa intiera ^ i mend stati 
adoperati per iscreditare un metodo prezioso o di- 
minuirne coi benefizi ^^ P^S^o» ^^^ 1^ Facoltà Me- 
dica di Parigi gli nieghi un atto di giustizia, che 
cotanto interessa V umanità , è che il suo onore ri« 
clama. 
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ISTRUZIONI per ubo He medici e chir 
rurghi incaricati di pubblico seruizia 
negli Imperiali e Reali Stati Austriaci^ 
risguardanti le visite giudiziarie d^ ca- 
daveri. 

i^SeguUo della pag. aòS del preced. J^o/.) 

CAPITOLO VI. 

Regok da osservarsi nei casi di persóne morie 
con sospetto di avi^lenamentOm 



^. 



5 95. Oi éawA fospetUre di seguito avvelenameato 
quando un uomo, che^ prima fosse sano , dopo aver 
preso ivi cibo » una bevanda , dopo F uso d' un ri« 
medio ^ e in .generale dopo aver trattata una so- 
stanza velendui' o una sostanza sospetta di veleno 
nelle diverse arti ^ manifattu^r? ^ (cc ^ venisse assa- 
lito improvvisamente da violenti sintomi « come 
vomito , cardialgia ^ coliche , dejezioni alvina .san- 
guinolente o non sanguinolente , fetenti « aqcompa-> 
gnate da teoesmo ^ da lipotomia^ convulsioni ^ de- 
lirio, stordimento, ecc*, senza potersene con ragiono 
incolpare cpialunque altpa causa morbosa; nelle morii 
improvvise 4^n non interrotto, rapido e ognor cre- 
scente aumento dei sintomi, con convulsioni e sa- 
dori freddi , o con cintomi apopletici ; quando il 
cadavere passasse rapidamente in putrefazione, o 
almeno vi panasse piii celeremente di quello che 
dcbbasi presumere per motivoi della temperatura 
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cleir atmosfere é della rtagioite » e quando una lai 
xapida potrefazione fosse accompagnata da grande 
intametceoza del corpo , da diverse, deformasiont 
della cf te o della superficie del cadavere ^ e in ge- 
nerale da altri fenomeni insoliti ; o ali* opposto 
quando il cadavere resistesse fuori dell* ordinario 
alla putrefazione, quando le sue membra rimanes- 
sero pieghevoli , il suo aspetto non fosse alterala , 
o V alterazione fosse tale da non presentare i feno- 
meni delia pntrefasìpne ^ ma bensì qualche cosa di 
straordinario. 

$ 94. Nella visita giudiziale di ' un cadavere nel 
quale si sospettasse di pregresso avvelenamento , il 
medico prima di tutto dovrà informarsi esattamente 
dèi sintomi che avessero preceduta la morte dai 
parenti e dalle persone appartebenti al defunto^ tiia 
specialmente dal medico che lo' avesse avuto in cura, 
e dal sacerdote che lo avesse aSiiistitio^ , air oggetto 
d* istruirsi pef tal modo del genere d^H* awefent* 
mento; al medicd p*i domanderà altresì la storia 
scritta della malattia e' del trattamento curativo» la 
quale faciliterà non poco il giudizio delle sostanze 
contenute nefV intestini. Se il Giudice avesse avute 
precedentemente delle informazioni nel proposito 
dal defunto prinaà della sua: morte, o mediante U 
deposizióni di tesdmon) , o 'mediante il^ protocòllo 
d* udienza , non- dovrà esttaire e^ comunicarle prs^ 
vontivamente al medico , e in generale metterlo; ih 
cognizione delle oecetsarie informazioni che potreb- 
bero condurlo nel suo* esaitié. Gli avvelenamenti e»« 
gionaCi dii contagi nella circostanza di malattie 
domiaaaii sporadicamente o epidemic<iBenCe non 
ispettano a questo luogo. 
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5 9^? ^ ad .vioVnii liatmiiii iafiammatorj pre- 
gressi alla morte e rapidamente sassegviti dai sin- 
tomi della . gangrena debbasi Cdnchiadere della pre« 
senza del primo grado d' un ayyelenamento « o dai 
medesimi sintomi che fossero comparsi in minor 
Dumero , e che avessero avnto un corso piii lento 
abbiasi à giudicare della presenza del secondo e del 
Iterzo grado di un avvelenameuto cagionato da veleni 
acri corrosivi, in ambedue i casi si dovranno esa- 
. minare ed osservare con attenzione, con tutte le 
Ipro circostanze e modificazioni , tutte le alterazioni 
che si riscontrasfecro sulla superficie del corpo ^ siano 
e§$e conseguenze delF infiammazione , della gangre- 
na, della putrefazione o efietto di qualunque altra 
causa. In particolare poi si dovranno esaminare • 
descrivere le cavia del naso , della bocca ^ delle 
fauci , V orificio dell' ano ^ la vulva , ecc. congiun* 
tameate alle alterationi indotte dair infianimazione 
e J^h gapgrena in queste parti , considerate quali 
.vie non ordinarie , per le quali potrebbero essere 
applicaci o introdotte nel corpo delle materie vele- 
nose, e alle sostarne estraneo che si trovassero nelle 
loro cavita» le quali sostanze dovranno inoltre venir 
raccolte e conservata in vasi opportuni per sotto- 
jporle a diligente esame. 

S 9& Sa poi dai sintomi pregressi alla morte, a 
principio di forte eccitamento, edindi tosfo di 
totale rilasciamento e spossamento , e di morte s ac- 
ceduta tra convubioni e siatomi apoplctici si avesse 
nativo di sospettare d' awelenameinto predótto da 
sosunae stupefa«*^nti , allora nel cominciare Tesarne 
del cadavere dalla superficie si dovrà volgere lo 



«guardo sego^iUitietttil agli effetti td ftl fi^ dcTh 
putreiittiòiK^ ^ si .fioise hitrodotu CMi-4str«ardiiiana 
celerità, alt^.e^tee roaie inggelkun^i. dMIa cMe» 
al volto del ctdaTere lahlamide , roiBo j bruno, 
livido , cotUrtSìitto con ofcchi sotchitiili ^ Mia tur^- 
gescenza d«t.TpM renosi dei c0Ìlò é deHe memftMra 
con indizj d'ìbcipiei^ potr^EivioM dèlie medesime « 
ed allo, suto di maggiore o ' Qfldiiore dissoluzione dei 
sangue d'ogni parte del corpo. 

S 97. Nei casi finalmente in cui dai pregressi 
sintomi di violenti coliche, di paralisi delle estre- 
mità , ecc. si avesse ragione di - sospettare effetti di 
iioriì dosi dei Così detti veleni astringenti j in parti- 
colare del piombo ; o nei casi in cui da conoscinlì 
disordini lentamente crescenti, e quindi dal totale 
difetto di digestione e di jontrizione , dalle ostinata 
stitichezze , da sintomi asinatici , ecc. si fosse auto- 
rizzato a congetturare un lento avvelenameitto pro- 
dotto da piccole ripetute dosi di piombo 5 dopo 
aver esaminato il ^ cadavere esteriormente , dovrà 
osservarsi segnatamente se il ventricolo e gP inte- 
stini non presentino delle leggieri infiammazioni , 
dei punti fracidi o gangrenosi ^ se i vasi sangnigni 
di questi visceri in generale non trovinsi in istato 
di turgescenza ; se non vi sieno degli stringimenti 
parziali del tubo intestinale ; in quale, stato si tro- 
vino il pancreas , .il mesenterio , i vasi chiliferi, er 
le glandule mesenteriche ; se queste non siano in- 
fiammate ^ suppurate j gonfie 5 dure; quale stato 
presentino i riìnanenii visceri/ segnatamente il £H 
gato > la milza , i polmoni. 
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$ 9ft> Neir atto della fezione dovrà considerarsi 
particolarmente lo itatò iofiammatorìo o gangreDos^ 
della trachea « della lAringe^delP esofago» del ven- 
trìcolo » del caoal intestinale s e rimarcarsi esatta- 
mente la sede e il grado dell* infiammasione e della 
gangrena in qnestè parti* Non sarà meno impor- 
tante di esaminare sotto questi rapporti anche i ri- 
manenti visceri situati in distanza dalle prime vie^ 
come il polmone , il coore , il fegato ^ la milza , i 
reni, ecc., i quali pure nei casi di avvelenamento 
presentano non di rado dei punti infiammati, sup- 
purati, i^angrenosì o già passati in putrefazione, ed 
altri fenomeni morbosi. Quanto al cuore , dovrà 
esaminarsi e descriversi specialmente la quantità e 
qualità del sangue contenuto in esso e ne' suoi grossi 
vasi , non che il colore » la fluidità o coagulamento» 
Anche il cervello e le sue membrane dovranno ogni 
volta essere osservati esattamente, descrivendo nella 
reHizione ciò che vi si fosse trovato , in quanto che 
i loro vasi si riscontrano non di rado turgidi di 
sangue , e spesso vi hanno luogo altresì delle lace^ 
razioni o delle effusioni di sangue o di siero. 

5 99. Oltre ci& il ventricolo e gl'intestini richie- 
xtono tuttavia un esame particolare. A questo fine 
fatu una doppia legatura ad ambedue le aperture» 
superiore {cardias) ed inferiore (pUorus) del ven- 
tricolo ', tagliati gli apaz) intermedj alle singolo 
legature , distaccatone il grande ed il piccolo omen- 
to , tolto fuori e messo in un. vaso lo stesso ven- 
tricolo > ne verrà esaminata esteriormente tutta la 
cihx>nferetiza , e dopo averne incisa la parete ante- 
riore o -superiore, si passerà ad esaminare la super- 
Afi2ijLU. FoL XIU 16 
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Bcie inuraa. Allo tutta nòdo si' dovi^ legare »I 
tnbo inietiìnale alV iMtilMto retto» tagliarlo io que- 
llo laogo , e scii^lo dal mesfiKerio riporlo in un 
.vaso , ineiderio io miu la sua litnghezia per esa- 
minare colla maggior atteniioiie tanto 1* interno, 
quanto F esterno. 

$ loo. Neil* esame del ventricolo e degl' intestini 
ai òoyék specialmente aver riguardò se siano infiam- 
mati e gangrenosi 9 quale tia il grado della loro 
distensione; e se i loro vasi siano turgidi di sangue » 
dovranno riconoscersi e preckarsi esaltamente il grado 
della loro infiammazione e gangreoia , i frammenti 
della membrana intéma del ventricolo che si trovano 
talvolta galleggianti negli umori in esso contenuti» 
gli stringimenti» le corrottooi» le perforazioni^ gl'i»» 
grossamenti o corrngamenti delle menibriMdej e Tam* 
mollimentò parziale del ventricolo alle aperture spe- 
cialmente e degF intestini^ Se negli nmorl acquosi 
o sanguigni contenuti nel ventricolo e oegF intestini 
si troverà qualche- sostanza minerale o in polvere o 
in pezzi, oppure anche non trovandosi indb) di 
aottanze minerali» te t tintemi pregressi e i fenomeni 
aìiatomico-patologiei rtscontrati nel cadavere avran- 
no reso verisimile il sospètto di avvelenamento fatto 
con veleni ihineràlt » óegnataoMnte con veleni cor^ 
l'osivi j un< chimico approvato e chiamato eapressa- 
Atente dovrà ittiierire uà diligente esame chimico 
delle sostanze eontermte nel ventricolo e negl' in- 
testini. 

$ loi. Se W materie trovate nel ventricolo conti* 
ttessero in sostanze vegetabili tuttora inooacotte o 
tolo in parie digerite ^ dovranno essere osaminatjt 
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.colia maggior possibile diligenza ^ precisandoae I^l 
forma y il colore « T odore « la coosistenza^ ecc.^ dovr^ 
esaoiinarsi ae tali materie vegetabili ^ più o meno 
alterate che fcfts^ro» somigliassero ad ulcurv^ di quelle 
piante che si. soglionq; annoverare tra i veleni ve- 
getabili acri p stupefacenti , ovvero tra quelli che 
nel medesimo tempo sono acri e stupefacenti » e se 
m1 esse potranno essere ascritti gli effetti osservati 
prima e dopo la morte .del defunto. Nei casi poi 
nei quali non si trovassero ne nel ventricolo, ni 
negV intestini delle sostanze riconoscibili ^ ed abbiavi 
una grap probabilità 4' avvelenamento cagionato da 
Tcleni vcgeiabUi acri , potrà darsi da mangiare a 
-qualche animale porzione del miscuglio rinvenut,a 
nel vei^trioolo e nel canale intestinale per poter 
con'chittdere dagli effetti che se ne osserveranno nel* 
r aniii|a]e^ aoUa natura di quelli c^ sarqnno stati 
osservati nel defunto ; cosa per2^ che dovrà sempre 
essere fatta colla maggiore precauzione e col dovuto 
riguardo alU differenza che passa tra le qualità or- 
ganiche individuali di un uomo e quelle della specie 
ideir anim.ale ohe si sarìi destinato allo sperimento* 
$ i»2. Tanto le ma^rie » trovate nel yentricolo 
nei casi d* aw^^let^amento , quanto in generale qua- 
lunque ftUra so«l94isa sospetta d' aver agito come 
veleno nel defungo, dovranno essere assoggettate ogni 
volu ad «M^arato es^me , e trattandosi di sostanze 
minerali , ' dovranno essere assoggettate eziandio al- 
F analisi chiniicfi. A qoesto fine ^ a) qualunque so^ 
ttàitxa in polvere trovau nel ventricolo o negP yi^ 
testini dovfji essere r^scbi^ta scrupolosamente dallp 
ioio pareti» ibvrà i^sere riposta in vasQ. polito di 



vetro o di porcellana , dovrk essere snggclìala , se* 
gpata col D.^ 1 3 e portata con se per sottoporla ad 
esame 3 che non potrà esser fatto al momento; b) sì 
farà lo stesso dì tutte le materie fluide o poltacee 
che si troveranno uel ventricolo e negF intestini ^ e 
negl' intestini tenui segnatamente : queste saranno 
segnate col n.^ 2 ; e) anche V a^qua con cui si sa- 
ranno lavati il ventricolo e gl'intestini àovA essere 
raccolta e conservata nello stesso modo per isperi- 
tnentarla , e segnata col n.^ 3 ; d^ polendo aversi 
le materie che il defunto avesse vomitate prima della 
sua morte > anch' esse e tutto ciò che si avesse po- 
tuto ottenere lavando con acqua bollente i panni 
che avessero servito a ripulirne il terréno od il pa- 
vimento 3 dovranno essere conservati in un vaso 
'dovutamente suggellato , che si marcherà col n.^ 4» 
affinchè in quei casi almeno nei quali la quantità 
della sostanza velenosa trovata nel ventricolo e negli 
intestini fosse troppo piccola , colF ajuio anche di 
queste materie possa farsi un esame pia minuto , e 
possa dedursene ,. qualche prova; ^) finalmente dovrà 
essere visitata anche 1* abitazione del defunto per 
riconosdete sé non vi si trovassero delle matèrie 
sospette in vasi , * scatole , ca/te 5 vasi per bere 
per mangiare, nella cucina, nelle cantine, ecc.; 
affinchè il medico tP ufficio, o per impedire un male 
nlteriore o anche' per dilucidare meglio il modo e 
la natura deli' avvelenamento , le possa consegnare 
al Giudice per una pi& sicura custodia , o per po-^ 
terle cssLminare più ac^ratamente. Siffatte sostanze 
dovranno essere suggellate anche in quest' ultimo 
caso , e nMr^ate col tt.?» 5. Finalmente se le materie 
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UovaU nel ventricolo fossero di poca enlita , e 
Bulladimeao il caso fosse assai sospetto per l' at- 
tuale ioSammazione e per le altre circostanze ^ lo 
siesèo ventricolo » dopo averlo tagliato in pezzi , 
sarìi posto in un vaso^ suggellato e consegnato ad 
un chimico per essere assoggettato ad analisi. 

$ io3. Si è detto che (5 loi) nei casi d'avvelena- 
mento fatto con sostanze vegetabili non si pub giu- 
dicare della natura e qualità delle sostanze non per 
anco digerite contenute nel ventricolo e negl'inte- 
stini , se non col mezzo dell' odorato ^ del gusto e 
della v^ta^ in quantochè con questi mèzzi si può 
determinarne la forma , il colore ^ ecc. Se però si 
trattasse all' opposto di avvelenamenti cagionati da 
costanze minerali , non si dovrà allora confidare che 
nell'analisi chimica ^ colla quale si dovrà procurare 
non solamente di determinare la natura della so- 
stanza minerale incolpata di azione velenosa ^ ma 
dovrà precisarsi eziandio se sia stata impiegata ia 
quantità tale che abbia realmente prodotti gli effetti 
^e le sono attribuiti. SiiTutte chimiche indagini 
potranno essere differite , giacché richiedono una 
grande attenzione ^ varj utensili e molt# dispendio 
di tempo; dovranno però essere fatte in casa da uno 
speziale da nominarsi dal Tribunale^ con tutto il co- 
modo^ nel miglior modo e alla presenza d'una persona 
d'ufficio. In ciò dovrà sempre aversi l'avvertenza di 
non consunuure nei primi esperimenti tutta la ma- 
teria, ma dovrii conservarsene ogni volta una ri- 
manenza di ogni specie, ia quale dovrà essere tras- 
messa air autorità ben conservata e suggellau per 
r evenienza di una ulteriore analisi. Gli oggetti pria« 
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Gipali di siffatte cbimiche indagini soìkt sempre o 
la polv^eiie segnata col n.^ i (^ i^O? ^ S^^ untori 
inarcati col n.^ 2 e 5^ solo nel casi in cni man- 
casse la prima , o non vi fosse che iina troppo pie* 
cola qualblitii dei secondi , dovrà esaminarsi anche 
r amore segnato col n.* 4* ^^^ opposto l'esame del 
B.^ 5. non servirà se non per confrontare i risultati 
jlegK altri esami già fatti. £ siccome V arsenioo , 
il sublimato corrosivo^ il rame e il tartaro emetico 
sono ì€ sostanise vielenose le piii asitate del regno 
aiinerale , col cui mezzo accadono ordinariaroento 
disgrazie di simil fatta , così Y esame dovrà essere 
diretto principalmente a scoprire queste quattro 
Sostanze. 

CAPITOLO VII. 

Regole da osservarsi rifila visita dei cadaveri 
dei neonati srovati morti, 

5 io4- Trattandosi di qualunque neonato trovala 
morto « il medico d' ufficio' dovrk assicurarsi prima 
(d'ogni altra cosa che sia morto realmente: dovrii 
quindi informarsi possibilmente delle diverse pre- 
gresse circostanze , notando tutto cìh che gli verrà 
fatto di scoprire per dedurne dei risoltati utili allo 
schiarimento dell'essenza del fatto. Dovrà perciò in* 
vesligare se nulla si sappia relativamente al tempo 
e al modo della nascita del bambino ^ e nel caso 
affermativo , se questo sia il primo parto; se du- 
rante il parto non abbia avuto luogo considerevole 
emorragia od altri accidenti straordinarj ; se il tra- 



V^àJi^Kò del parto sia stator lango q» brere ; se noa 
Idia at^venoto improvvisarneole ^ in quale slato si 
trovasse la madre prima del parto , nel parto o dopo 
ili esso ; se ti ~ bambiho non abbia vagito dopo la' 
nascita ; se bon abbia aperti gli occbi e mosse le 
«nembra ; "^e non 'abbia preso laite » o evacuate le 
corine e il meconio, se nessuna persóna sia stata 
presente al parto , o non abbia prestalo alcun soc* 
corso; cbi fossero tali persone > e quèl reiasione ab» 
biano colla madre. 

$ io5« Non potendosi venire in cognitione delle 
•indicate circostance accessorie pregresse al parto » 
^ovri almeno procurarsi di sapere il tempo e il 
luogo in cui sia stalo trovato la prima' volta il ca« 
davere ^ se egli fosse vestito, coperto o fasciato; in 
tjual modo io fosse , e se attualmente si trovasse 
ancora nel medesimo stato , oppure ée non sia forse 
seguito qualche cambiamento , e qual sia esso cam- 
biamento; se sta stato trovato all'aria aperta « o sot- 
terra o neir acqua , o io< qual altro luogo e in quali 
circostanae» Dovrà in seguito osservarsi se la sta- 
gione dominaoie^e il tempo che correva fosse caldo 
o freddo , Éecoo od umido ; se il luogo dove fu -tro* 
vato il neonato 4 e il corpo che lo circondava da 
micino fosse tale che ne potesse favorire o rilardare 
la -puirefaaione.. 

*{ 1^6* Dopo di ciò il medico d'ufficio dovr» os- 
servare e notare fjP indizj di putrefazione che si tro^ 
Tasserò nel ^cadavere » a qual grado siano giunti, ^ 
in quali punti abbiano luogo ; se si rilevi odor di 
cadavere j e se un tal odore sia forte o debole ; se 
il corpo sia snbtumido; sie iioa si distatchi la cuti* 
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(Cola 5 se il color (Jella cute su verJc, giallo, Hviclé 
o in altro modo preUrnaturale ; se le fontanelle 
non siano depresse anche senza esservi indizj d' una 
pregressa lesione 5 se il fanicoto ombelicale non sia 
appassito 5 fetente e facile a rompersi; se la sostanza 
muscolare non sia molle e poltacea ; se la testa o 
_ Y uno o r altro dei membri non si stacchino dal corpo 
stirandoli moderatamente 5 e finalmente se non si 
stacchino spontaneamente per la putrefazione. 

5 IO»]. Dovranno indi considerarsi i segni della 
'.maggiore o minor maturanza del feto ; dovrà cioè 
considerarsi se col mezzo di essi debba essere di^ 
chiarate immaturo, prematuro pitturo, e se sotto 
questo ultimo rapporto debba essere dichiarato anche 
vitale. A questo oggetto specialmente dovrà preci- 
sarsi la lunghezza e il peso di tutto il corpo del 
feto. In seguito dovrà osservarsi se la cute di tutte 
il corpo, quella segnatamente della faccia, sia gros^* 
•a , di color bianco rossiccio , distesa dal sottoposto 
adipe 9 come imbottita , o all' opposto non sia ru* 
^sa o cadente , cosicché la faccia somigli a quella 
d' un vecchio 3 se la cuticola specialmente sia soda, 
liscfa e grossa, oppure tenerissima, sottile, traspa- 
rente ; se le unghie delle mani ^ dei piedi siano 
dure e ben formate , o molli , sottili , non arrivino 
fer anco all' estremità delle dita , e non siano menir 
branose; se i capelli siano già discretamente lungtii 
e forti ^ o sottili e brevi > o vi manchino ; se le 
cartilagini' delle orecchie siano dure, ovvero sottili, 
ed abbiano i lobi teneri e morbidi; se i muscoli e 
le ossa delle membra abbiano la conveniente soli- 
àìÙL, grossezza, lunghezza^ dmsitk e rotondità no; 



249 
se la testa abbia la dovuta proporziAie col corpo , 
e cosi le fontanelle colla testa ; [se il funicolo om- 
bilicale sia sodo , ""grosso , sugoso , forte o sottile , 
aecco 5 debole ; se nei feti maschi i testicoli siano 
già discesi nello scroto , o non trovinsi tuttora nel 
basso ventre. 

§ io8. Un altro oggetto di osservazione si^è 5 se 
il feto sia ben conformato in tutte le sue pai;ti 5 per 
quanto almeno può conoscersi all'esame esterno» 
oppure: se non vi -siano delle deviazioni dallo stato 
naturale « in cbe. consistano ^ e se siano taU da non 
cagionare un disordine significante nelle funzioni 
necessarie alla vita presente e successiva^ e che per- 
ciò non meritino d' essere considerate se non come 
deformità o segni materni 3 o all' opposto se siffatte 
deviazioni siano importanti al segno da togliere al 
feto la suscettibilità alla vita 5 o la possibilità della 
formazione e del perfezionamento umano ^ onde il 
feto debba essere annoverato tra' mostri propriamente 
detti in senso medico-legale , come per esempio nei 
caso di mancanza della testa , del cervello e simili. 

$ 109. Dovrà inoltre esaminarsi colla maggiore 
esattezza se in qualche parte del corpo non v' ab- 
biano degl' indizj di lesione esterna , specialmente 
se non si trovino delle ferite, dei punti infiammati 
a contusi , delle fratture , ecc. ; se le macchie dure 
o livide che si osservassero esteriormente sul corpo» 
non fossero vere echimosi ^ o forse effetti d' una ma- 
lattìa sofferta precedentemente nell' utero , ovvero 
non fossero le cosi dette macchie dei morti 5 e qual 
giudizio se ne sarà fatto. Se facendovi delle incisioni 
yi si trovi realmente del sangue effuso o stagnante 
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jpiu scuro deir ardinario » o pallido straordinaria* 
niente e color di ceiha , sicconìe suole appunto av- 
venire nella morte per emorragia ; se le sag gel Ia- 
sioni che tr4ivansi alla testa corrispondano alle no- 
tizie che si avessero avute circa il modo in cui è 
nato il bambino , e si possano riferire alle circo- 
stanze «occorse nel parto;, se le fontanelle ^ le grandi 
specialmente^ si trovino elevate o depresse; se vi si 
vedano suggellazioni ^ infiammazioni od altri se^ni 
di puntura o di compressione ; se non si riscontrino 
tracce di violenza alla bocca , al naso ^ alle orec- 
chie , air ano » alle pudende ; sé non vi sia sospetto 
di offesa alia spina vertebrale , come suggellazioni ^ 
infiammazioni, iossazioni o indù^ di lesioni più mi* 
Dute , fatte , per esempio « dalla punta di un ago e 
simili tra due vertebre^ alle fontanelle, alle suture 
del cranio; se non vi siano delle suggellazioni al 
collo che possano considerarsi effetti d' una compres- 
sione esercitatavi , per esempio , -da una fune ; se 
tali suggellazioni siano o no uniformi; se siano ac- 
compagnate da abrasioni della cuticola- o no; se la 
faccia sia o no rossa, scura e gonfia; se il funicolo 
ombiHcale sia diviso ddlla placenta o no; se sit 
-stato Haccato vicino o lottano dall' ombilico > e a 
cpal distanta precisamente sia stato staccato ; se il 
funicolo sia stato tagliato o strappato; se vi si vedano 
delle suggellazioni od uno stato d' infiammazione ; 
•e sia stato trovato legato o sciolto; se i »uoi vasi 
contengano ancora sangue o no. 

5 I IO. I^éir esame del capo doVrSi osservarsi prìn» 
cipalmente te i tegumenti esterni trovinsi in istato 
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saturale; le non ^iiaiu) ilraordi-uariàmeBte distesi dal 
aangoe o non «iaao voti^ se le macchie brune e li* 
vide che vi si riscontirasseto siano vere echimosi , o 
non fossero qaélle macchie che spesse volte si trovano 
alla testa de' neonati nei casi di parti difficili ; se le 
ossa della testa non siano nello stato naturale , se- 
gnatamente se non vi esistano delle depressioni , 
delle screpolature , delle fenditure , e quanta 'esten- 
aione abbiano ; in quale stato si trovino le parti 
vicine alle lesioni ossee ; se non si avesse ragione 
di credere che vi abbia luogo un difetto di ossifi- 
cazione. Aperto il cranio ^ dovranno essere esami- 
nate cota diligenza quelle ptarti inteme specialmente 
che in riguardo alla loro situazione corrispondessero 
agi' indizj osservaift esteriormente d' una causa vió* 
lenlfa , e «quindi dovranno essere esaminati quei 
luoghi eziandio <dove segnatamente potrebbero tro- 
varsi delle specie di lesioni pia nascoste e più mi- 
nute 9 come fsotto le fontanelle; , ali' osso cribroso , 
nei contorni deli' organo dell' udito ^ alle tempie. 
Cioverà inoltre osservare se nei vasi e nei seni 
AfA cervello e nelle sue, membrane si ti'ovi poco o 
lììohò sangue^ se entro o vicino ad essi non si trovi 
qualche 'altro umore ; se la tessitura del cervello e 
delle sue membrane fia regolare in tutte le sue 
parti , o se «ili alterato in qualche altro modo per 
malattie interne o propriamente alterato per offese 
€8lerne , e quali siano queste alterazioni o queste 
offese esterne ^ se la lesione penetri nella sostanza 
del cervello , ed a quale profondità ; se vi siano 
stati lesi vasi importanti o seni, e quali; se nei 
ventricoli del cervello si trovi qualche umore ^ quale 
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né sia la quaniitk e qualità. FinalitieQte dovrà co»-, 
siderarsi se nulla si presenti d' insolito ^e di preter- 
naturale alla base de' ventricoli. 

$ 11]^ Neir esame anatomico della bocca, delie 
fauci e del collo, che non dovrà mai negli gentarsi, 
sarà da osiservarsi se non vi si vedano delle lesioni, 
e quali parti esse riguardino ; se i vasi che trovansi 
in queste parti siano più o meno turgidi o voti 
di sangue ; se non vi si scopra uno stato d' infiamr 
mazione , e questo aia dipendente da una causa mec- 
canica pregressa ; se la bocca , le fauci , la faringe , 
r esofago , la laringe e la trachea trovinsi in islato 
naturale , o le loro cavità non siano' in qualche 
modo ristrette o turate da una raccolta di muco^ 
dalla lingua tetroversa , o non vi si trovino forse 
delle materie cacciatevi ad arte, come stoppa, terra, 
paglia , sterco , ecc.; se nei casi nei quali si sospet- 
tasse di soffocazione trovisi della schiuma acquosa o 
sanguinolenta nella bocca, nelle fauci e nella trachea. 

J 112. Nella visita speciale della colonna verte- 
brale si rileverà se non vi - siano segni di violenza 
esercitata sulle vertebre, segnatamente sulle vertebre 
del collo ; e nel caso affermativo , quali ne siano 
gli effetti. Trovandosi delle lussazioni delle vertebre, 
dovrà ùinì attenzione singolarmente alla presenza od 
alla mancanza di echimosi tanto esteriormente nelle 
parti lussate , quanto nelle parti che formano, e che 
vestono le cavità della ^colonna vertebrale, come 
pure nella stessa midolla (spinale e nelle sue mem- 
brane i giacché 'tali lussazioni ^potrebbero esser nate 
anche dopo la morte. Le ferite e i punti infiammati 
della colonna ver(ebraU nella porzione cervicale 
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9p6CiaIm«nte richiedono un' atteSzione éà un' analisi 
esatta , potendo esse condurre a riconoscere le mi- 
nute lesioni della midolla s{yinale difficili a scoprirsi^ 
come sono quelle per esempio fatte con agììi, eco» 
5 II 3. Dovrà poscia aprirsi la cavità del basso 
ventre , ed esaminarsi se i visceri ivi contenuti ab- 
biano la loro situazione , colore e qualità , o se ne 
'differiscano : nei casi in cui esista nel corpo o una 
tendenza alla putrefazione ^ o un grado già signifi- 
catfte della putrefazione medesinia , se essa non sia 
riconoscibile anche nei visceri addominali all'odore^ 
colore e .consistenza ; se i vasi della cavità dell'ad- 
dome siano turgidi di sangue o voti ; se special- 
mente i vasi ombilicali siano aperti o chiusi; se 
siano pieni di sangue o no; se la biforcazionie della 
vena ombiiicale nel fegato ^ e l' origine delle arterie 
ombilicali , delle arterie iliache sia o no regolare ; 
se la -vescica contenga orina o sia vota; se il canale 
intestinale contenga del ^meconio ; che qiij^tità ne 
' contenga , e in qual parte di esso si ritrovi ; se le 
inaterie contenute nel canale intestinale allorché 
sia infiammato o gangrenoso, assoggettate all'esame 
chimico nonVpresentino sostanze velenose. Meriterà 
nna singolare attenzione Tesarne della grande e della 
piccola convessità del diafragma pet ricoiiosccré se 
la sua. porzione tendincysa non isporga in alto nella 
cavità del torace , o resa già più piana non cada 
air ingiù verse la cavità del basso ventre. Dovrà 
qiaindi essere determinato più precisamente che sarà 
possibile il punto nella cavità del petto , col quala. 
1 sia parallela la maggior convessità della parte ten- 
dinosa del diafragma» indicandolo col numero e 
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coir ordine delle coste ^ e si speri aìenter!i sé me* 
diati te una leggiti ra pressione falla col dorso d' una 
mano sarìi possibile o no di spingerla mollo piìi ii| 
alio nelle cavila del pello. 

$ ii4« Neire«ame speciale del peClo 'dovrii.ptima 
di tulio osservarsi la sua forma eslerna , se sìa ele« 
vaia, depressa o appianata. Aperta pòi la cavitk del 
petto colla necessaria «diligenza onde non otTendere i 
'Mfcejri conieottli» si dovrà primieramente esaminafv 
la sUaazione dei visceri medesimi, come la glandola 
timo , i polmóni- e il cuore* Si dovrà segnalameole 
aver ti^uardo all' ampiezza dei polmoni ^ se chiè 
siano piccoli e flosci; se giacciano sulle vertebre del 
dorso , fi consegueoitementé non occupino che uà 
piccolo spazio nella eavilk del petto, oppure Stt^^i- 
aendo dbtesi non riempiano la oavitk medesima > ^ 
non coprano a sinistra le parli laterali 4^1 periCaidiOb 
Sarà in seguito da esaminarci e da notarsi se nos 
esista falche altro slato' morboso nella cavila idei 
petto , cpnle slealomij straordinaria grandesaa del 
cuore 9 aneurismi, .idrotorace o raccolta di marcia^ 
di sangue , di ^rìa , ec 

$ zi5. Tolti, poi dalla cavttk del petto i pola¥MM 
unilamenie al cuore, dopo che si saranma staccati 
tlai grossirvasi e dalla trachea preeeden temente legatìf, 
e ripuliti dal sangue coir acqua , se ne rileverà il 
colore 9 notando se. sia scuro^ azzurro, rosso o bian- 
chiccio ^ indi la .consistenza e l'elastiòiik; rilevando 
se questi visceri siano egualmente contisienti ed da« 
jtici in tutte le loro parti o no. Si dovrà poi esa- 
minare lo stato sano o morbóso dei niedesimi^ se 
non vi siano tubercoli j vomlcbe^ raccolte di muco. 
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coBfcstioni di sangue j raccolte d'acqua « ec. Fiiial- 
mìtnie si esaminerà il loro stato di freschezza o di 

Jutrefazìone ; se non sentano di putrido 3 vtwa, ab- 
iano un colora spor-co azzurrognolo o una consistenza 
pastosa, e se lungo 1^ divisioni dei lobi dei polmoni 
non si riscontrino per entro il tessuto cellulare delle 
èerie di bollicine d aria. 

$ II 6. I polmpni e il cuorf „ dal qi^ale non do* 
▼ranno essere distaccali^ vermnno in seguito posti 
lestamente in un vaso pieno d*acq«a non rìacaldatiit' 
abbastanza alto e capace, nel mezzo dell' acqua, me** 
dèsima, così clie seguendo il loro peso specifico posi» 
sano nuotarvi liberamente .0 calarvi tosto al fondo* 
Quindi si osserverà attentamente se i polmoni. e il 
«nore» che vi sarà attaccato, nuotino nell'acqua o 
cadano al fendo del vaso; se vi cadano lentamente 
o celeremente; se qualche porzione de' visceri me*^ 
desimi, la quale al caso dovrà essere indicata, non 
sembrasse andar sott' acqua con lentezza , oppure se 
tutte yegualnlente non prendano tosto il fondo, o se 
rimangano galleggianti nel mezzo dell' acqua , o 
raggiungano in totalità il fondo dell'acqua meder 
sima* Dopo di ciò il cuore unitamente al pericardio 
verrà separato dai polmoni, verrà ripetuto il mede^r 
simo esperimento coi polmoni soltanto, e si osserverà 
«e, canibiando. la situazione dei polmoni nell'acqua» 
essi vi precipitino . pia facilmente o pia dìiBcil- 
mente, o se forse una determinata porzione dei 
medesimi visceri non vi galleggi costantemente alla 
superficie, e se sia sempre tratta in fondo da unal* 
tra poraione dei polmoni, e qual sia questa porzione. 
Staccati l' uno dall' altro i polmoni , si ripeterà il 
medesimo esperinicnto con ciascuno di essi separata- 
mente , si osserverà con attenzione se ambedue si 
comportino nello . stesso modo nell' acqua , o non 
diversifichino J' uno. dall' altro , e in qual modo di- 
versifichino, e se una tal differenza riguardi il p«>l- 
mon destro o il sinistro. 
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§ II*]. Dopo ciò si tagUeranno i polmoni in piBt 
pezzi 9 senza però mescoliire tra loro i pezzi di cia- 
scun polmone^ e si osserverà se nel tagliarli non si 
oda uno scroscio o un sibilo , il quale è T effelto 
della sorliu dell'aria dalle cellule aeree di que' pol- 
inoui i quali hanno di già respirato ; se dai polmoni 
tagliati sorta poco o molto sangue, o non ne sorta, 
e di che qualità sia , se schiumoso o no ; se pezzi 
isolati di polmoni tagliati presentino delle bolle 
d*aria alia superfìcie dell'acqua premendoli sott'acqua^ 
•e nel tagliare la sostanza de' polmoni non vi si ri- 
scontrino alterazioni morbose, indurimenti, suppura- 
sioni, raccolte di muco, ec; se pozioni diverse dei 
polmoni nuotino nell'acqua o cadano al fondo; se 
tatti 1 pezzi si comportino nell'egual modo dei pol- 
moni intieri ^ oppure ne nuotino alcuni soltanto ^ e 
gli altri precipitino al fondo del vaso , e ouali essi 
siano, se cioè appartengano al polmone destro od 
ti sinistro. Oltre i polmoni , dovranno quindi porsi 
nell'acqua anche altri visceri o iritieri^o fatti in pezzi, 
come ii fegato , la milza , il cuore, ec. , o si os- 
serverà se anch' essi nuotino o no. 

$ 1 x8. Finalménte si dovrà osservare atteaUmenfie 
e notare se i grossi vasi, segnatamente i venosi » 
situati nella cavità del petto, e le cavità del cuore 
contengano poco o molto sangue, o non ne conten- 
gono affatto , nel qual proposito dovranno essere 
precisate e nominate espressamente le parti del cuore 
e i vasi che in questo rapporto presentassero uno 
stato particolare. Pef ultimo dovrà essere esaminato 
esattamente anche il cuore , rimarcando se in esso 
o nelle sue vicinanse non si presenti alcun feno- 
meno insolito^ straordinario od uno stato morboso ; 
se il foro ovale ed il canal arterioso non siano an- 
cora più o meno aperti, e se il canal arterioso me- 
desimo non sia pieno di sangue coagulato o non 
sia vèto. 
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CAPO QUARTO. 

Detìa manièra d* agire de* contàgi 
nella nkatchina vivente. 

I ; ■ 

contagi adsorbiti jl^i vasi linfatici apiegano 
su questi gii effejtti di una potenza irritativa^ e l'ir- 
ritazione si estenda agli altri sistemi^ coi quali Fas^ 
sorbente ba maggiori rapporti. Questo processo^ cbe 
r autore chiama "irritativo « si svilupperà tanto più 
grave 4 quanto maggiore sarà la virulenza, delle po- 
tenze contagiose » e più grande la sensibilità degli 
AifNÀLi. Fol XIL X7 
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individui aRetlì. E inoltre necessario , ond' abbiane» 
luogo qmssle irritazioni^ che gli elem^^i de' contagi 
conservino la Icfro essenèa ed fntegritk^ che le parti 
eccitabili provvedute si mostrino delle rimote e pros- 
sime opportunità^ e che le idiosincrasie non turbine 
od annisllino gli effetti de' contagi stessi. 

Articolo I. 

Proprietà specifica della fibra viyerlie di essere ec* 
citata ed irritata , e dii^ersità che passa fra ec" 
ciiftmento ^d irritamento. 



• \ • 



Ricbiamandb Y autore alcuni 'principi fisiologici 
assai conosciuti^ crede per finale indotione di dover 
ritenere col dottor Guani (i) : i.^ che* il solido vivo 
possiede iki gusto specifico od elettivo per cui viene 
eccitato piàtevolmente da' certi sttmoK naturali ed 
omogenei^ pervertito^ disturbato^ ed irritato da altri 
che sono ad esso stranieri ^ eterogenei e disaffini ^ 
2.^ che le riazioiii vitali comunemente, in senso assai 
lato, conosciute sotto il nome di eccitamento, sono 
il risultamcnto ddUa corrispondente maniera di essere^ 
di sentire » e di operare del solido vivo affettato 
(affetto!) dai primi; 3.^ che gli irritamenti all'^ip* 
postò eslèr ^poissonò óonsideniti '■ quali rìfullati d un 
riseiltitoctotò'WegliHIo fiel sòlido vivo' investito dal- 
l'* operafiòne dei ilecondi. m L'^essentialilà dell* ecci- 
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(%) ^.'Sà^io' teorico e prdiieeii sulle malattie 
coniagió^è- dèf'dottdre Gvani , p, i6. 



tameoto preUrnaturale consiste ncli' esaurimento o 
neir accumalameQto del principio vitale , ma 1' es- 
senza delP ilrHiamèQto pare' cbè 'debbasi ravvisare 
quasi in un rij[>itlslva sètifitiìiin io ddlo 'stesso prin- 
cipio vitale 4 e neirabborximento effettuato 'dalla 
té^a'citk' vtiajè ìnsita iibUà fibra vivente^ che veglia 
a4r individuale còhs^et^àzióh'c. 

> 'hk dberazìoiii STéllk iRbìra viVa'. 'che T autore imi« 
taàdò 8éib{Srée iPii^. Sbltóre Cfiiani (i)^ oracEfama' 
appletito, ora raenViAÌentò^ ora abborrimènto , e le 
quali iehdono ilfhl cùnkìiifiriLziòné degli esseri^ si ese- 
gUiècon& ineréS ùUà fòrià la qu^le , tenuta in gran, 
evinto da Shùdetì. è dà Darwin disticita col nome 
di spiritò d'aìjtààilijne^ si vorrebbe dall'autore chia« 
marè tniédìcailrfóè. QuééiCà (brza in ultima adàlisi non 
è òhe il t^tòdbU/y kjèirdi'^aniscdò, in tirtù del quale 
sì còii^èrv^ìlib i^i èk^ri Viventi^ coir esercizio libero 
delle fu'ttttòiii Vitati. Si lagna de* Browniani perchè 
Hanno kiiitcaio Ictéh solò, ina distrutto questa forza 
medicaltricé , e dulia t' eral di pia facile volendola 
ammettere iiel senso del vecchio di Coo ; èia i ie- 
guàct Ai Srown rfcoho^eèndo resistenza di ài<^iiìie 
lèggi dirette alla coUèerv&ioné degli esseri, pòco sì 
tiiràhó dhé CoÀ questlà i' piuttosto con ' qualunque 
aitila dèterinidd^t^^'sf Vada dèsiguandò. 
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A R T I G O L O IL 

Azione de* coniagi sulla fibra vivente, 
e qualità degli irritamenti , che v* induce, 

■ 

' : 

Per le cose esposte oel primo , e per quelle che 
riferisce nel susseguente articolo j chiaro si deduce , 
che.,le .pa^eoxe contagiose, conforme air autore ^ non 
de|^iniono ne esaltai^o l' eccitamento ,, ma inducono 
uno stato d'irritamento « la.. C09Ì .detta condizione 
irritativa. Che tale sia il n)odo d'azione de' contagi 
sembra pripcipalmente inferirlo; dal complesso strano 
de' ^[\ntomi auemali iperstenici , ipostenici , gastrici» 
nervosi che si; appalesano, nelle. maUttie contagiose^ 
dalU contraddizione de' metodi curativi praticati in 
tempi divei[s|. nella cura delle epidemie contagiose; 
dal , regime curativo da esso irnpiegato cod successo^ 
nel trattamento di queste medesipde. malattie. 

Accorda che le .potenze irritanti ove agiscano «con 
intcnsiope ppsi^anO' risvegliare « P^^la, la predispesi- 
:&ipnej^}^ou^o2^ orgasmo eretismo ^ ma procesai 
flo^istici^^ny^sisteixii organici, e particol^irmente nel 
linfatico glbiiandolare che è. il primo esposto all' a- 
zione de' !(^i^tagi : questa flogosi però ^ secondo il 
dottor Guani .(i) ^ vuol essere dijttinta d^^Ua yera^ 
genuina^ perocché quella si ammansa coi minorativi» 
quando~questa si vince col salasso e coi Controsti- 
molì: dichiara l'A. perdio meno $osnetta la s^nteu^a 
dell' illustre Ambri con che si vorrebbe ammettere 



(i) Y, opera citata^ pag. 57. 
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infiammazione séinpré congiuhta ad iperslcnià, e fa* 
Cendo rìCiettere còl'|i>iìi vòlte lodato douore Guani (i), 
che Quesnay ,Stotl ed altri pratici hanno distinto 
le infiammazioni in. attive e passive 3 conchiude, 
collo stesso dòtior Citahi (2) , essere assai ' funesto 
il principio il quale riguarda i contàgi come po- 
tenze incitanti o stimolanti^ e che siiggcrìsce' iT mó* 
lodo curativo preconizzato nella cura de* motbi de- 
cisamente iperitenici» e questa conchiusione' noii' solo 
air autorità del dottor Cera, da Guani citato /ma * 
a quella pure si appoggia del dottore Thicvi di 
Vicenza. 

Volendo esseìre generosi coU'autdré al puntò d'ac- 
cordargli che le piòtenzc contagiose esercitino soltanto 
un'azióne iftiUAiva i^ùi sistemi (5), non ci sarà difficile' 
il sostenere che gli argomenti 5 coi quali egli vor<^ 
rebbe provare' questo metodo d' agire « sono deboli 
e 'poco aitendiEili. Fa d'uopo intanto avvisare che i 
fenomeni anomali i quali si osservano ' durante il 
corso' delle tìialatcie risvegliate dai contagi , accom- 
pagnano anc^o'' 4^ellè che dà altre cagioni grocedonoi 
che la <ióntlràddizioiie che si palesa nei metodi cu- 
rativi in^piégalti' ilei' 'trattamento de' morbi conta- 
giosi'/ iii osserva ptirancfiè in quelli diretti a vin- 
cere altre malattie 3 tuttoché da contagio non de-* 

(1) V. òpet^a titata', pag. 59. 

(2) Tyi, p. 27. ' ' 

(3) y. opuscoli sciehii/ici di Bologna , voi. 2 « 
póg* 7:1^^ e Tomtn^ini sulla febbre di Livorno ^ 
pag. 280 e segg. 
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rÌTano : che se infine felice fu il successe^ ottetiato 
dall'autore nella cura. di queste affezioni impie^anda 
gli antideli tescenti , i minorativi » egualmente sod- 
disfacentissinìi furono i risuUamenti che si ollennere 
medicandole con principe affatto diversi. Nelle ma- 
lattie contagiose si osserya/ eeli dice^ un complesso 
strano di sintomi anomali , iperstenici ^ ipostenie! ^ 
nervosi 5 gastrici. Nulla di strano troviamo noi in 
questo complesso di fenomeni ^ i ausati » t< non an- 
diamo f rrati ^ ci avvertono ch« [ contagi iiofi agi- 
scono ]ocaImei)t^4 ma risvegliano una malattia uni* 
versale. 

Anche le malaUj|B cpiitagiose qra pi assalgono im» 
l^rovvisameYite^ or^ scprre un (cprto intervallo prima 
«he si faccia passaggio dalla p^rfe^a f^futf ^lla spie- 
gata malattia. In quesi' ultimo caso il perturbamento 
leggiero delle funzioni segna lo stadio d'invasione. 
Allorché la malattia universale fi è spiegata^ e ébfi 
i sistemi tutti sono interessati, compajono i sìntomi 
irregolari che Tautpre poco fondatamente crede soU 
tanto proprj de' mqrt|i contagiosi^ m^ cì^f sì appale- 
sano durante il corso della febbre ardente, delle flem- 
masie piJi i^^itsite/ d^' flussi e delle eipo^ragje^ attive, 
in quella malattie insomma che derivano dà morboso 
eccitamento n^olto accresputo. 

Se poi nella febbre da contagio petecchiale de- 
rivante quasi sempre compajono sintomi' nervosi , 
€i& non dà altro dipende se non daU'.^cre a pre- 
ferenza affetto il sistema nervoso 3. ^ \e inombrane 
mucose che involgono il cervello ed i Q^rvi. 

Il metodo contraddittorio usato nella cura de' eoa- 
t9gi è un altro argomento in prova della Iqro azione 



ii-ric^iiva. QaeaU contraddizione che V autore rim* 
proverà ai mf^H^U cufAtivi praticati contro i morbi 
coQtagioM 9 è>p9l<se e certa ^ ma la «tessa contrad- 
dizìonie si osf^rvava^ e ai osserva puce> nel tratta- 
mento, delle grtovi iUmmasie» é particolarmente nella 
cura dell' enterittde (i). L'autore dovrà accordarci 
che se la pi& parte de' pratici; per V addietro facil* 
mente si spaveniiava alluc^oiparsa d^lU prostrazione 
diibrze* de* sussulti di tendini » deli' irregolarttk di 
|)roki , dei tremiti > dei movimenti convulsivi 5 -del 
«opere, e coir idea di calmare le turbe nervose aom- 
miiiistrava l'oppie^ 41 muschiOigli eteri ec.» quando 
poco, prima iifieeva l^r^o-uao di rimed) debilitanti; 
oggidì i medici • Mftioì^ quasi d' accordo allorehè si 
tratta di curare le malattie contagiose, e pochissimi^ 
e con esito iofai|sitJ:>,tSoiu> ricorsi in simili casi agli 
stimoli j alcuni usano i rimedj antidelitescenti , e 
molti confidaaovjie' debilitanti (ontrostimolanti. 

1 rimedj eccitanti debilitanti» prosegue l'autore, 
hanno deluso le nostre speranze , ma reali vantaggi 
si fiono ottenuti .da' /liimedj «forniti .di: virtù irritativa, 
-dall' nsoi del iberqufii^ dólce» dclU belladonna ea. 
Senza -. negaf e - i vaptaggi che . 1' autore dice d' aver 
inseguito ^ fti^l^itogeveimi che à provato senz' ec* 
cezioae che t. mercuriali, la belladonna ec. , non in« 
ducono moyiin^tL ini tali vt^' o di disturbo se novper 
mero casej e. ancorché la .perturbazione abbia luogo 
non lasciano queste sostanze di Qperare sempre con- 
trostimolando (2). Ove poi accordare loro si volesse 

(1) y, questi j^ anali voi. XI , pag. 49- 
'f2).y« Giornale della nuòva dottrina medica, 
fase* %^ pag. 143 e segu. 
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questa virtù irritativa, non ne consegbirebbe die il 
loro uso dovesse credersi indispfeosabHe^ daccbè, 
't:onie possiamo agevolmente convidicQrci scorl'^ndó i 
libri che tratuno de' morbi contagiosi » i medict in 
ogni tempo sono stali felicissimi nem-cura dì essi, 
tnttochc^ non impiegassero i rimedj à' quali dall'aU' 
tore si accorda questa pretesa virtù di disturbare 
primitivamente V eccitamento, e senca che si potesse 
credere avvenuta V eliminazione del contagio, oresa 
inoperosa • l'opportunità della 'fibra a provare la loro 
#perasioue , ma- sólamente col considerare i contagi 
come potenze irritanti, e avuto riguardo al grad* 
della fiogosi, xoir abbattere proporsionatamenle l' ec- 
citamento , e ricondurlo jài grado naturale. 

Aetigolo IIL 

Indole delia condizione -irritaiiva 
suscitata dati* azione d^contagL •■- 

In quest* articolo si ripete ci& che scrisse l'illustre 
Guani àMkpag. 3i alla 34 (1)5 solo T autore, ac- 
cenna il caso d*: iscuria: orinosa > che per estesole 
riferito dal lodato dottor- Ouani alla pag«';65i.>Si 
vorrebbe dimostrare che il modo d'nperazione.d^U 
stimoli naturali, come dell'aria pura, degli alimenti, 
déUà luce, del calore* vc«, è diverso- da quello «delle 
materie: {Contagiose, delle erpetiche, di alcuni umori 
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(i) Saggio teorico e. pratico suUe malatiie con^ 
tfigiose ec. .. 
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decelerati ec. "Qttelii ■ ricreano ^ vivificUDO;: questi 
pervertono i móvÌDdenli dinamici, irritano, insultanl^' 
dftt orbano il potere vitale. Noi non credian^o che 
li grado 3 per quanto sia diverso , importi diffe-t 
renza nel modo d' azione delle potenze. Dimande- 
remo intanto 86' si -diHt ristorante, vivificante lo sti- 
molo (iella luce, del vino, degli aromi che m'in-» 
fiamma gli' occhi , il fégato- e lo stomaco, e il va% 
|aolò che mi- guarisce i tumori ghiandolari' mante- 
nuti da del>olèzza del sistema linfatico, e il vaccino 
ù morbillo che fanno scomparire le scrofole antiche 

e ribelli sì diranno irritanti il potere vitali! ! 

f . .1 • -t ■ 

• A m T I G o L o IV. 

La suseUata eóndhione irrUaiiva rimane inalléta" 
hUmente legaià ad una successione di periodi 
costiiuenii gU siadj caratteristici delle malattie 
contagiose*, . 

«s L'«bito'bstetiore'deÌie malattie contagiose, Tin- 
sorgenza, V apparato morboso, 'il- decorso ,( il metodo 
curativo di esse , ne V immunità istessa che talune 
ìmpriinotió agli individui che • ne furono affetti, sono 
altrettante oaratteristiehe impronte perchè in una ben 
ragionata nosologia la dottrina de' contagi ottenga 
un posto distinto, non solamente per effetto della lor# 
dEbrma y ina aJtde^- per la^ qualità della condizione 
irritativa 5 da cifi sono essenzialmente accompa|»nate 
tutte le malattie che ne risultano. 

n Le^afiezibni contagiose, dice Fautore, sodo le- 
|[ate ad. un- periodo di crisi' necessario e inabbrcvia>- 
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bile Gh« ttòo 81. pxxb nò^mittròì^ip€Ét ni abbreviare., .^ 
Non oredìaoio che Fauloins abbia yoliUo risgu^r* 
dare -queste morbose separazioni come pvpprie dei 
morbi contagiosi • dacché le così delle crisi ( da al:- 
cuni patologi )< parucoUrmeaU si ammeuonp nelle 
piressie ìpersleniebe; ne siamo disposti ad accordare 
che T ammesso periodo di crisi sit necessario ed iiiab- 
In'eviabile^ poiché in non pochi -ca^ii esso émaiicante, 
ed in altri o naturalmente o artificidlitMnt^ si *ab- 
brevia* E si dovrk aver presente che col bagna freddo 
ti sospende ; alcuna fiate il corso del tifo pì^tecchiale, 
e colla belladònna jsi arresta quello. . d^lla ;sc^r)atlina. 
Se è poi vero che le evacuazioni critiche concorrano 
a provare la seguita degeneraeÌQn/e nelle crasi dei 
fluidi per l' introduzione nella macchina animale 
delle molecole contagiose 4 si dorrà oeeeatariamenie 
accordare che queste operazioni o disassimilazioni 
non sono prolnoste dai soli contagi, imperocché que- 
ste evacuazioni critiche compajono ogni volta che 
air opera artificiale del medico sì é ottenuto la riso- 
luzione dei morbì^ comeché prodotti dall' azione delle 
ordinarie potenze inioitantL ■ ^■*'-. 

Per convincere poi . die le malattie contagiose 
fiflle forme 5 nella diatesiy.e neUa patoi«gi&a loro 
condizione decliaano dalle regole, ordinarie della 
natura e dell' arte •« T autore fa osservare idie non 
cedono esclusivametnte all'azione del regimo corali vo 
Gontsostimolànte o eccitante, e jphe la guarigione di 
esse non si ottiene che coir evacuazione da} fomite 
contagioso ec. Crediamo, inutile il ricordare che i 
mali coniagiosi si- vincono spessissifeio dai. soli, timed) 
debilitanti o coatrostimolanti , e senza la» comparsa 
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delle criticbe evaca$u(i(Oi){:; :#o1o. ayvertjjreniQ che m« 
come pare^ qafsc^ ^fTezjpQi per riqdp1e,|pro devono 
percorrere nec^tàrii|iiH^9t^ certi stadi» .4sire];>bi .9as«i 
strada preteo^iq^e quella di volerae troocare-nl cor* 
so (i). Ove poi una p!^tip^. fer^pa^^ cosis^nt^metite 
dimostri^ che se i debilitanti non impediscono la ri- 
produzione della n^pte^is^ .cpi^t^giosa si oppongono 
efficacemente ai funesti effetti del morbo ^ il loro 
uso si dovrà ceplfuo^nl^ dìphìar^re utilissiiPBjo. ancor- 
ché 1^00 giuqga^o ^ Upncai^e il corso del vajàolo , 
del naorbillo ec. 

Se infine 1* apparato fenomenologico offerto dai 
morbi contagiosi accorda loro un poter distinto in 
una befi ragionata nosol^g^^ j il metodo curativo ^ 
contro di essi i^pieg2|^, uon sqryir^ t^fii ^ pirpvare 
eh' eglino c^svitgjiiao ^. creduta condiziot)^ o diatesi 
irritativa > o^a persuaderà ^U' iJ^ppf^to che , essendo 
la loro azioi^e iadul\i(g(fifnei\m i^pi|^i^^, dqvrà fre^ 
«arsi conforme ai gradi dell^ ^Pft^l r>t>Yft|]Ì3^* 

/ 

4 1^ :( t p o L 9 V. 

Insufficienza de' princiffj della dottrina dell* eccita* 
mento^ sia browniana che riformata, per rendere 
ragione del modo d* agire de' contagi» 

Dichiara in quest' articolo che la dottrina di Brown 
là quale accorda ai contagi uà modo d'azione ecci- 

.... .1.. ■«.'■ 

I ■ 

« a « • • ; 

.. I ■ ■• •• 

(i) V. Opuscoli scientifici di Bologna -, n.^ XY , 
pag. 170 e seg. 



tante non f^oAe ra^one delle invasioni irritative dei 
contagi stesti, né degli. stadj di dilitescenza e di 
tfcruatoB« i molto meno ftpiega V azione de' contagi' 
r opinione di JTopen con che si ammette indursi da 
essi nnò «tato di debolezza indiretta. 
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A&TICOLO VI. 



Pufwnenié Uccidmtale é la diàtesi iptrstenica o 
ipoitenica che talvolta si sviluppa nelle malattie 

■ 

contagiose. Essa però ì^ende complicate e pia 
'gravi queste affezioni^ 
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Essendo, conforme l'auto^, irritativa (:) Fazione 
de' contagi, la' diatesi iperstenica o ìpostenica si svi* 
luppcffa giusta la predisposizione, la simultanea azione 
di potenze ó stimolanti o debilitanti, e le dòtni- 
nauti costituzioni morbose. Gioverà pertanto in alcunr 
caso il metodo stimolante, in altro il debilitante; e 
quelle emorragie profuse, <pie' flussi alcuna volta 
salutari ^ riesciranno in altre circostanze , fatali. 
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(i) y. a proposito le riflessioni sulla teoria deU 
V irritazione del dottor Ignazio Penolazzi , e il 
voL primo del Giomah della nuova dottrina me* 
dica 9 pag. ix5 , 197. 
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V essenza delle malattie, contagiose pare sia po^ 
^ta in una p^^icofarje forma suscitata dalle ope* 
^ razioni di cias^un^ contagio. 
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Colle funzioni ossinuUtrici 31 formano e si manr 

• • . . > • ' - ■ 

tengono i teHiiti . organici \ i contagi pervertono, 
questo piipc^s^o,,,d\as8Ìcnilazione organica ;. siffatto 
pervertJlDi^to ;è jt^Ivolta così pronto, da; cagionare 
ìn^proyvisaimniie,, \\^ .^Qf^e dell- individuo affetto. 
Siffatta disAMjUiiilaziooe ojrganica. ,o|[4 ^..PW^P^ ora 
totale^ pome ij^llap^s^ , : „ ., . • 

- Segi^endaJI pr^feiffpre, iTi^/manii, in nn processo 
di 'difsogei^azioi^ deve, ^oi^sistere la dissimij^zioue 
qi^^^n^ea su^cita^fi dai contagi. Questa do{;ir4Dg, t^(- 
toch^ siat di j;)[nra indw^PPiB> non dispiace ^1 npstro; 
autore , ,il qqal^ . ..i^ juQxa^gina che questo processo 
^isossigenante esalti 1* attività nervosa. Si spiegano in 
x.otal modo i fenomeni nervosi che^ giusta rautore> 
sono caratteristici de' morbi contagiosi ^ ma <;t|^ tali 
per ;noi non., sono ^ pacche talvolta mancano^ e sem- 
pre accompagnano..}^ ^rayi malattie le quali da con- 
tagio non derifan{>.:Per liparare alle perdite di pen- 
dentejDpente dfd^f^ sejg^dta disossigenazione , si rende 
più attiva Facteripsità, la circolazione si fa più ce« 
lere^ e il calore si .aumenta. Cosiffatta reazione irri- 
tativa dalla, natura pfovidamente risvegliata per pre- 
servare la macchina dall'azione distruggitrice. dei 
contagi ora riesce efficace , ora non può opporsi al 
gran dispendio dell'assimilazione ne' tessuti organici 
€ particolarmente nel nervoso; ed i tessuti ove non 



^iano ristorati direntanò più inetti a reagire, Y ec- 
citaibento vitale si fa piìi debole , comechè la eoa- 
dièibdé vilàlé\ cdiitiàiii ad èssere irrhata dal potére 
IrrìtAtivbdeiré trpròdàttè è^cìl[Hb$àìiii|à\e spane mo- 
lecole contagiose, e si spiegai perciS TI langàbre ch^ 
da prima si manifesta nel sistema muscolare e dap* 
poi fSk^ìi iAltìhf, « iofascbnó cònieffi^iéiÈitàìè le éinor- 
nigiéi i flikfli!i;-ed i trastid^ènd'df iiero 6 d'ai-' 
httiaiM che il ùééèty^Hà in dlrètsI'pdlDlf. £s^àendo* 
ih quéilo Itt^gd* efaé il eaiita]^t^ ii<iù\óìràk ad àisà- , 
liH i in is^i^iei' li' tfògg^ctb 'cVìì ub'j ;>bttà fabbìà^ 
•lilksriftb'^itt inMId^é ^àcW dt ^bl^fà, t iìàm-^ 
rando le eccezioni pòche e dùbbie'; ^t iéxièete ra- 
^oéé di tOe Mcdm^Sm }"" eUm^'tìii Ih'^lcdtii^'iasi 
pdssaiio «ssehi s^pMé^WA ^itfbttff'1'^tò'èeiii'd'dl* 
pètàzioflè i3Ìto-cliliàlfCa del ;cotfUglo I é'UifilV&i^À' 
la litalatUa iii' aj^parèn^a t'erMt^ii / ^iia'ùd<l' nSù^'i' 
ià^SMo che (laciMeatè iirtcSWetiatóI tr*b(^ &Ìle' 
ordinarie ute* iasi^ iì À ììiii^^ ÌAÌi t^éiénzi c^i$ 
il conUgio itlVésta pèf là séiràtifià' Vólla Io ste^' 

soggettò. •■ ;■ . . t ,. 1 . J 

Yòtèoélo ia:dVdàri àtl' adt^è th j si vfenitchi ras-» 
senta A^d^àKs^r&tié, è che % èbcflébHé che entraiìè 
nella ' nuòvi aèsimilaiione ÌaU>Ì2itld ''acquistato una 
condizióne irtltabilé che 1^ )^dMc^^ ftìiWiini da ùlté-> 
riori fiifeziohi ccUtaj^iosé^ st spfe'gh^iì sénipM diiBcil« 
mente» cònfé; éM rinti(^va(rki Aèllfe Abté e de' tèssati» 
costati temétite si liiianténgà FatUlhè^^à éòddizióde ir- 
ritabile^ che pi^èftcrVa iti ^vedi^t dàlie cdntagioiìL 



;27r 
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• » Ingresso d^l^ malecoìe coniagfost 
Héll4 tiWLssa dèi sangue^ 

'-I>topo Arerà VàaUMr^ iiuegbaiò' ( V. capi,' 3/^ ari. i.? ) 
éhé ai Arift' Tasi' Itiifctici'^ tana , poloioaart , é del 
ttfbd- 4aieitiddé ir Tilenrato 1* offizib'^ di àMorbiré . i 
coaugi , noa • Motaso l' idrofobico ^ dateatida ora se- 
da ^qtteato solo aliitflBa vangano ^otrodolie le potense» 
conugiose e ìMM6 teli* iotemd 'étlf o^auifixvo ^ <o 
se siili a<jGestarU (fehe dalP asaorbente passioo' nel '«i« 
scema ▼flMcolare"p9èr<eMere'deposie ne^' siafemi orga* 
nfiei-j ove asérCifMe lar lòl^ '«hatigna assiòne. Valutando 
e||lt le spéfié^t»^ de*^ sfghòri Magendie, del professore 
Mangili, di EfAintirt\' ài Jutenricik], e Ai Zeìler ^ 
e le ossenradOhì di Gtàrdinér , di yalkor ,* dì Co^ 
twkìi^dì BofiieHy di Home, dk Carhpef ì il fft^ 
herden é di' DenmaH crede dorer codstderiir^: dome 
condizione necessaria alla diffusione de* coniaci ,' kr 
loro introdttfeione i^el sistema sanguigno. Trova poi 
UH argomento» per persuadersi deli' introduzione dei 
contagi nel sistema vascolare sanguigno nell' irrita» 
zione straordinaria de* polsi , che si manifesta nel*. 
r intervallo che pa#9a fra lo stadio d' invasione e 
quello di eruzione della materia contagiosa. Ma se 
i contagi 1^ introducono nella macchina per la via 
de* linfatici^ se questi vasi versano nel torrente ^ella 
circolazione i mateciali assorbiti 3 non si dovrà tro- 
vare straordinario che dai linfatici non solo i con- 
tagi s* introducano nel sistema sanguifero, ma anco 
tutti gli altri principj che concorrono ad alimentare 
gli animali. 
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A À' t 1 C O L o IX. 



Conclusione relativa all' essane ed alla diatesi 

". • 

dcUe^ mabutie^.CWKdgiìOJlfu, 

y aittoi^(ii:)i»qtie»t'ar4icQlo<i4h iviondiinostrato cob- 
diMdetxtfBiMiIflì che. i.!.CfjBin|p:):( cbe> tendano. alU * 
dìianèo^fittca; inosUra. idistrmioiie^)» jovie inooo trino aog- . 
gfltli;«iHhilifidii>pcedM[)a^izibiiel Avilupp2gaa:ana coni- 
dizione.^ d «onìi» altri..d><)<>*^ uva'diaiekiirrilaUtir^s 
€fae ibiquetU'. Condizione pu^: ««sspcDltarli o il' noa o 
l'altra dello CQnoéCHite' diateli^ fhc l4:dial^i- iper«. 
stenica asaoctat'a pubt^essére-cmuntt' o versatile; obe 
costante ptia^TApiare. dal. grado, di complice pire^aia 
fino a* quello di locale inGaaiinazicf|]e;..-e se versacUf , 
trasmigrare a tnalattia, ava osata ^•.^6l|a diatesi -iper-;' 
Blenica: Infide., che le nudaitie; q&ntagiose possono^ 
css^e. Saccidentalmeate complicatele gelate; da affé-, 
jùobì. gaalrithe , bili^e^ rennia^c^}^^, ^rtrìMche^ con* 
^flUivc ^ nervose, , 
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^Sarà continuato, y 
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^7^ 
Storia della malattia detta skrilìevo^ ossia^ 
d^ una particolare forma di sifilide mani- 
festatasi in alcuni distretti del Littoralc 
///meo, irf/ Giambattista Camsieri, /to//. 

in medici/m. 

I -l'i 

(Seguito della pag, 67 del presente yolume ) 

Breve ragguaglio istorico 

degli effetti di alcuni rimedj ^pirici 

sperimenHati nella cura dello skrilievo. 

76. Il primo d* aprile i8i8« esseadosi fatta Tapep* 
tara di due ospedali in Fiume « furono dalla massa 
degli ammalati ivi raccolti, prescelti venti individui 
i più gravemente infetti , e giudicati incurabili^ per 
essere afHdati alla mia cura , ;secondo 1' ordine deU 
l'eccelso Governo, alfìnchè tentassi degli sperimenti, 
se ai finora jusaii rimedj se ne potessero surrogare 
dei ptà efficaci. 

(J7. Il mio primo pensiero epa diretto a volere 
sperimentare il sopra menzionato decotto (ved. 5 'J^ys 
col quale molti senza V intervento della più piccola 
dose di mercurio aveano riportalo, come dicevasi^ una 
perfetta e stabile gaarigione. Ma disgraziatamente il 
Biceitario della Farmacopea di Vienna, sulla quale 
sì appaltarono i medicinali , escludeva ¥ uso d' uno 
dei principali , e, secondo la mia esperienza^ di uno 
dei più efficaci ed slìììvì ingredienti che entranq 
nella descritta forinola, cioè la sarsaparilla ; e la 
farmacie degli spedali is tessi ritrovavansi sprovviste 
di un secondo ingrediente, cioè della corteccia delle 
soci , peir cui non mi fu possibile di sperimentarne 
Av2ijLLu Fol* XIL j8 
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. il valore nei casi i piii in velerà ti dello skrilievo ^ o 
ribelli al mercurio. 

78. Frattanto si pensò di sperimentare in alcant 
^malati la cicuta e F aconito» con piccolissima dose 

dì mercurio sopraossigenato , secondo il metodo del 
celebre StoU; in altri l' ipertermossido rosso di mer- 
curio per r ossiseptonico , ed in molti altri tanto il 
carbonato d' ammoniaca « secondo' la formoli di Pey^ 
rihle , quanto le fumigazioni col cinabro nel modo 
che si' praticavano da questi villici* 

79. Bisogna riflettere che i venti ammalati por* 
lavano F infezione da otto,» dodici ^ sedici e perfino 
da dieciotto anni 3 e che in unione ai guasti , alle 
disorganizzazioni dei solidi , ed a tutti i più gravi 
sintomi dello skrilievo» essi trovavansi ridotti per la 
penuria de' viveri sofferta per tre annate consecutive 
ad uno stato di marasmo e di totale esaurimento di 
forze vitali. Per simili ragioni ho stimato^ prinu di 
passare all' uso de' mercuriali, di rianimare prìnnera- 
mente la vitalità già vicina ad estinguersi , con 
un vitto nutritivo analogo alle forze digerenti « e 
con r uso di un decotto corroborante » che noi amia- 
ino di chiamare antisifilitico » da continoarsi per 
otto o dieci giorni , affine di disporre il loro «iste- 
ina » reso troppo irAtabile , a sopportare e a soste- 
nere r azione de' mercuriali. 

](L Rad, bardanae drach. se» , Rasur Ugn. gtuqaci 
une. semis. Cori, peruviani rad. triti dracK sex^ 
Cort, mezereon, Lign. sassqfras ana drach. unam, 
eoq. in aq. font. lib. trìhus ad colaturam lib, duar. 
divide in tres doses, et cap^ unam mane, sàcundank 
ante prandium» tertiamante coenam, addendo cui' 
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lihei decoeti dosi, spiritus salis ammoniaci guttas 
duas ad ^uatuor (i). 

* ■■ ■■ ■■ . - 1 ■ ■ , ■ ^ 

(i) Alóiiin medici fautori di una sistematica sem» 
plicità disapproveranno probabilmente il metodo 
misto , e fórse Ìrt>ppo complicato che ora io vado 
ad impilare nella cura dello skrilie^^Oy non che 
alcune formole medicinali , nelle quali si osserva la 
combinazione di parecchie sostanze j e principal'» 
mente di quelle in cui ri si ravvisano delle effettive 
o supposte quaUià fisico'chimiche fra loro opposte. 
Sebbène "io sia in parte del loro avviso , e contrario 
ai poli/armaci miseugU, ciò nulla di meno dovendo 
T.^ instituire degli sperimenti con rimedj già proposti 
nella sifilide ordinaria y per contestarne i loro ef^ 
fetti nello skriliévo. 3.^ Dovendo trattare una ma» 
lattia , il di cui processo esulcerativo e contagioso 
è affatto indipendente da qualunque finora rìeono" 
sciata diatesi S.^ La situazione sommamente peri» 
dolosa de* miei ammalati reclamando i put solleciti e 
variati soccorsi a norma delle circostanze; fui quindi 
costretto a deviare daUa pratica ordinaria, e da quel* 
la unità di principi terapeutici dalla quale solamente 
si possono dedurre conseguenze pratiche e decisive. 

Bifieuendo poi che la natura non riconosce quella 
semplicità ed identità di principj nella composi" 
zione dei corpi ^ e di quelle sostanze che servono 
alla conservazione della vita animale ; e co^iside^ 
rando che dalla varia combinazione di principj 
radicali dotati di proprietà opposte, e insieme ag" 
gregati sotto date proporzioni, forme e modifica^ 
zioni, ne risultano sempre dei nuovi prodotti forniti 
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di una particolare auiviià salutare o nociva rela-^ 
tiyamente all'economia animale , non dovrà quindi 
sembrare strano y se dalT unione di sostanze medi' 
cinali di opposta natura , ne possa anche risultare 
un farmaco di particolare attività producente degli 
effetti $ulP organismo ad esso relativi* 

U aria atmosferica^ pef esempio, è un composto 
di principi radicati stimolanti , e sovraeccitami 

V azione vitale ( ossigeno^ calorico^ elettrico ), e di 
controstimoli , o antieccitanti che deprùnono ed 
estinguono la vitalità stessa ( azoto^ carbonio, idroge^ 
no)i eppure dall' intima unione e dotta diversa prò- 
porzione di questi còntrarj prinelpf , invece di di* 
struggersi fra, loro 5 ne risulta un terzo prodotto 
(/' aria atmosferica ) , cioè un agente attivissimo , 
senza del quale la vita si estinguerebbe. 

Con parecchie sostanze animali e vegetabili oom* 
binate al sale, agli aromi, agU acidi , alio iMC* 
chero eoe, , cioè dal miscuglio di sostante stimolanti 
e controstimolanti, una mano maestra prèp0ra deUe 
vivande grate al palato , e affini alle stomaco » 
anche della filosofica semplicità , le quali associate 
nella digestione ad altri principj vitali ristorano e 
rianimano le forze , e ne riparano le sue perdite, 
*iSe una semplicità sistematica sottra^ dalF eterogeneo 
miscuglio qualche ingrediente , allora esso perde 
delle sue qualità ; dispiace al palato , e riesce i/:- 
tollerante allo stomaco , e persino inaffine alla pò» 
lenza assimilatrice. 

Egli è pure comprovato dalF esperienza, che dal' 

V unione delt ipecacuana coV" oppio , del tartaro 
emetico coUa china , degU acidi cogU àlcali ^ degli 
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Effetti delle piUole di Stoll (r). 

Bo» Sei dei nostri ammalati, cioè FratH;esco Mau« 
riaez^ d'anni 37^ Michele suo fratello ^ d* anni 29 « 
Giorgio Bernelich 5 d' anni 27, Tomaso Marsanich , 
d' anni ^o 3 Mattia Barra ^ d' anni 21 , e Gatterina 
Kaltevischi^ d^ anni i^^ furono trattati cogli estratti 
di cicuu ed aconito > in unione a piccolissima dose 
di mercurio sublimato corrosivo , a cui s' aggiunse 
r uso del 4ecoUo antisifilitico. 

Fra i sintopni eomuni a tutti annoverayansi 
acerbi dolori «ileocopi ai qibiti specialmente, ai 
ginooclii ed ai .maleoli; tutti avevano qualche con-« 
Uattura d' arto > o qualche anchilosi in alcuna delle 
arlicolaziotti oltre, agjl' ingrossamenti delle ossa, ai 
lofi e ad estese esostosi. Tutti pure, oltre a vaste 
e profonde esulcerazioni cutanee ricoperte in parte 
da croate brune, o verdastre, avevano Fugula', le 
tonsille, il velo pendulo e le ossa spugnose del 
Baso corrose e diatrntte, con carie profonda chi alle 



acidi colf alcooh 9 del kermes colla canfora , del 
calomelano colf opjìio , ec, ne risulta sempre un 
t€rz0 corpo d^ attività particolare^ producente sulla 
fibra vivente d^i effetti che non si possono riferire 
né alt azione deW uno ^ né a quella deW altro ri^ 
medio. 
(i) R. Extractm dcutae^ 

• • • • • aconiti ana drach» duas, sahlimat^ 
corrosivi gran oelOp syrup. cinnanom. q. s, ut f piL 
num. x6o, a^iat num. duas his, terye de die. 
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ossa palali ne t mascellari, come i fratelli Maurine^ 
chi air osso frontale ed ai parietali ^ come Tomaso 
Marsanich e Gatteriaa Raltevischi^ chi aveva cariata 
€ distrutta la sostanza del naso , dei seni frontali ^ 
mascellari^ sfenoidei ec. , come Giorgio Bemelich e 
Maria Barra. 

In particolare poi Francesco Maurinez avea il lab» 
hro superiore corroso per metà; la cute del naso priva 
4el sostegno ^1 trammezzo cartilagineo3 e del vomere 
trovavasi depressa e^ schiacciata otturando comple- 
tamente le cavità nasali , le ossa dell' avambraccio 
air articolazione del «carpo avevano una grossezza 
enorme con dei. nodi molto rilevati, le quali alte- 
jrazioni tutte vendevano contorte le avambraccia^ 
ripiegate ^ ed atrofiche le mani. 

Michele , suo fratello , per lunga ed ostinata 
suppurazione delle palpebre divenne cieco, le pal- 
pebre medesime * trovavansi in un mutuo e perfètta 
coalito 3 sopra quelle delP occhio sinistro eravi uà 
grosso ed alto tubercolo , dalla di cui circonferenza 
gemeva copiosa materia purulenta» 

La cavità del naso intieramente distrutta, era 
coperta da una specie di membrana rìgida a guisa 
di pergamena con un piccolo foro eomnnicante col 
palato; gli angoli della sua bocca erano pure agglu- 
tinati fra di loro in modo che ¥ apertura della bocca 
fattasi rotonda era del diametra minore d' un ppl« 
lice ; la faccia tutta era enormemente tumida ^ e 
tinta di un color cupreo carico t che la rendeva mo-- 
strnosa e ributtante allo sguardo. ' 

Giorgio Bemelich accusava jfft continuo ed acuto 
dolore neir interno -dell'orecchio deliro. 1^ parta 
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tsteriore di qiiest* organo Irovavasi totalmente di<^ 
strutta ; fluiva dal meato uditivo aa icore puzzolen« 
ttssimo; il bulbo dell' occhi'o destro era pure di-^ 
strutto 3 come era ia totalità anche il naso^ colle 
sue cavità obbliterate 3 non rimanendb per la respi- 
razione 3 che la sola bocca ^ divenuta anch' essa an- 
gusta 5 deforme ed obbliqua perla distruzione di 
gran parte delle gengive. Tutta la faccia , e por- 
tione d^l collo trovtvabsi in un' estesa e profonda 
esulcerazione con vegetazioni fungose rilevatfssime 
coperte da croste nere , da cui gemeva un copioso 
umore purulente e di malissimo odore. Il miserabile 
doveva ajntare la deglutizione , coli' introdurre uni 
dito nella bocca , e spingere il cibo alla discesa. 

Mattia Barra in luogo del naso , tutto distrutto , 
presentava una cavità ovale della lunghezza di tre 
pollici e della larghezza di quattro circa 3 entro la 
quale si osservavano distrutta la membrana dei seni 
noiascellari sfenoidei , e cariate ed in parte distrutte 
le loro ossa. Le ossa mascellari superiori formanti la 
volta della bocca» erano pertuggiate da un foro de! 
diametro d' un pollice e mezzo circa » da cui sortiva 
di quando in quando parte della lingua. La super- 
ficie della descritta ed estesa fossa, era spalmata di 
una materia vbcosa nerastra 3 che tramandava un 
odore insopportabile; le palpebre dell'occhio sinistro 
trovavansi rovesciate all'infuori» infianunate^ gonfie « 
e continuamente- ricoperte d' una materia purulenta 
giallo - verdastra ; quelle dell'occhio destro invece 
erano strettaneQte chiuse in modo di non lasciar 
vedere il bulbo deir occhio ; il iabbro supcriore 
scorgevasi corroso e per t uggia to in mezzo ; 1' orec- 
chio sinistro soffriva un acutissimo dolore. 
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Tomaso MarsanicH aveva le articolàziMÌ cM 
SUOL arti Uitte esulcerate e ricoperte di croste nere^ 
« di straordinaria spessezza ; yna vasta e dolorosissi- 
0ia piaga occupava la fronte e parte delle regioni 
parietali, le osse sottoposte comparivano ingrossate^ 
ineguali^ cariate, con diverse fossette e fori, alcuni 
de* quali semliravano penetranti. Alla radice del 
naso, e fra le sopracciglia, trovavasi un altro foro 
della larghezza d* un kreutzery penetrante nelle ca- 
vita de' seni frontali^^la parte superiore esterna del 
iias* ha varj pertuggi penetranti in cavità , la ca- 
runcola deir occhio sinistro è infiammata , dolente 
ed tssai ingrossata ; i tarsi delle palpebre parimenti 
infiammati^ ed in parte corroai gemono una materia 
pnriforme. Questo intermo accusa un dolore acutis- 
•imo air orecchio sinistro , dei frequenti tormini 
intestinali , ed è sfinito di forze. 

Catterina Ralievischi infine aveva il petto e 
le spalle coperte di escrescenze fungose rsssomi- 
(glianti a grosse fragole , una delle quali, situata nel 
mezzo dello sterno, aveva la base della larghezza 
di no mezzo scudo » e s' innalzava in forma di cono 
due pollici sopra la cute ; la cute vicina a queste 
escrescenze era di colore cupreo carico e luceiitissi- 
mo ; un'esostosi assai estesa, rilevata e dolentissima, 
aitoata verso la mctii dell' ulna sinistra minacciava 
di passare alla cane; le due avambraecia erano tal* 
mente contratte che rimanevano ripiegale e fissate 
sopra le braccia. 

Il Bernelicb ed il Barra non potevano articolare 
alcuna parola , mandavano, solo un suono di voc« 
rauco, flebile e profondo. 
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flx. Prima Ai passare alF uso delle pillole di 
Stali y 81 credette bene di ripulire le prime vie eoa 
una ti D tura di rabarbaro , * a cui si unì uu po' di 
acqua di menta da prendersi epicraticamente: in 
seguilo per dieci giorni si prescrisse il solo, nostro 
decotto *antisìfititico (5 ^9)9 somministrando con- 
temporaneamente ai più deboli alcune cuccbiajate 
d' uua mistura leggiermente eccitante. 

8a. Durante questa introduzione alla cura mer- 
curiale , si prescrisse d' ungere le croste dei sopra 
nominati infermi colla pomata di Galober (1)3 e 
di spalmare le piagbe ^ le erosioni dei tarsi ^ il tu<- 
bercolo della palpebra del Maurinez , la caruncola 
del Marsanich ed i funghi della Kalteviscbi ^ ora 
colla pomata di calomelano (2) , ed ora con quella 
d' ossido rosso di mercurio per mezzo dell' acido 
nitrico (3) 5 secondo la diversa sensibilità delle parti 
iuGanunate ed esulcerate ^ sovrapponendovi delle fp-r 
glie fresche d' uva o di bietola. Affme di detergere 
la vasta cavità cariosa del Barra 3 vi s'introdussero 
delle spugne imbevute in una decozione satura di 
guajaco y indi si umettava per mezzo d* un pennella 
colla tintura spiritosa di guajaco di Sioll e di assa- 

I 
(i) R. Mercur, suhlimat, corrosi^, gr* quatuor, 

sacchari saturni gn decem , axung. suillae une, 

octo» nié f, L a. unguentum, 

(2) CalomeL Riy. levigai, drach, unam, pomat% 
épermacet. uhiXf unam. m* f. /• a, unguenturn. 

(5) R. Oxid. rubr, mercur, op, acid, nitrici scrup, 
duos, pomat spermacet. une. unam. m. f. unguent. ^ 
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fetida (1). Nei fori cariosi di Tomaso Manabicb t. 
di Catterina Kaltevisclii » applicarono delle filaccia 
inzuppate nella tintura medesima. 

85. Si passò in seguito all' ordinazione delle pil- 
lole di Stoll i e sebbonc colle medesime non si ol- 
trepassasse mai la dose d' un terzo di grano di su« 
}>limato corrosivo nella giornata ^ tuttavia dopo ven- 
tiquattro giorni 5 quattro di questi, ammalati furono 
attaccati da un' incomoda salivazione y e Tomaso 
Marsanich e Giorgio Bemelich furono invece mole- 
stati da ^ormini intestinali e da frequenti conati di 
vomito. 

Si sospesero le pillole mercunali ^ e vi si so- 
stituì il carbonato d' ammoniaca ^ secondo la for- 
inola di Perylhe (^) « con un infuso di^ melissa per 
bevanda ordinaria. Questa sostituzione continuata 
per venti giorni produsse degli ottimi effetti nei 
nostri infermi ; riacquistarono essi un ottimo appe- 
tito con parte delle forze perdute^ le ulceri presero 



(i) R. Tinciur. fuajac. spiriiuos. StoUii une. ^im- 
txor y iinct. assaefoeiid^ une. unam^ mercur* sublim, 
corrasiv* gran. duo. 

(2) Mixtura Perylhe. rs R. Htrhae melissae unc^ 
duaSyfulicuL senae drach. duas, digere leni calore 
cwn aq. font. une. sex. In colai, une. quinque solve 
sacchari albi une, duasy alkali yolatilis eoneentraii 
purissimi drach. semis ad serupul duos, Cap, di' 
mìdiam partem mane jejuncy et secundam dosim posi 
ires vel quatuor horas a prandio eum potu copioso 
ex infiu* melissae xtd Ub. tres vel quatuor de die. 
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un aspetto migliore ^ i dolori osteocopi diminuiroDO^ 
e si rilassarono le contrazioni articolari* In questo 
stato di <:ose si tralascia la mistura di Perylhe, e si 
ritornò alle pillole di Stoll ed al nostro decotto 
antisifilitico, nelle quali prescrizioni in Francesco e 
Michele Maurinez^ nel Barra e nella Kaitevischi si 
continuò senza interruzione e senza «concerti di sorte 
per cinquanta e più giorni , ordinando di entrare 
in un bagno tiepido universale ogni tre o quattro 
giorni. Dopo questo decorso di cnra^ tutte lo croste 
erano cadute , le esulcerazioni cicatrizzate ^ i do* 
lori osteocopi ^ la rigidità e le contrazioni artico» 
lari dissipate 3 le esostosi ed i tofi scomparsi. Le 
ossa cariate trovavansi deterse e nello stato il pih 
lusinghiero» ResUva solo un po' d* ingrossamento 
nelle ossa dei cubiti e dello tibie di Francesco Mau« 
rinez^ la cecità in suo fratello ^ e l'ampia caviti^ 
nel mezzo della faccia del Barra per perdita jdi so«t 
stanza. 

Francesco Maurinez e Galteri^a Kaltcvischij dopo 
quattro mesi di cura^ furono licenziati come perfet- 
tamente guariti. Michele Maurinez e Maria Barra ^ 
pure ristabiliti perfettamente dallo skrilievo, furono 
trasferiti nelF ospedale degl' incurabili , il prim# 
perchè cieco 5 il secondo come povero e mostruoso ji. 
ond' essere poscia , come lo furono , dopo due mesi 
rimandati alle case loro. 

84* La cosa non andò cosi in Tomaso Marsanich 
ed in Giorgio Bernelichj i quali dopo d* aver usato 
per qualche tempo dello pillole di aconito 5 cicuta e 
sublimato corrosivo^ unitamente al decotto antisifili« 
lieo y invece di tialismo furono sorpresi da inco*' 
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modi di stomaco , conati al vomito e tormini ; e 
nulla valse contro la sopravvenienaa di questi sin- 
tomf il correggere i' azione delle pillole coil' oppio* 
Si fu dunque costretti a sospendere la prescrizione 
<Kd a passare ad altra mistura eccitante di Perylhe , 
che si amminiétrò per molti giorni. Nella convin- 
sione cbe lo stato delle loro forze non permettesse 
di poter oltre far uso delle pillole sunnominate , si 
credette bene di ritornare all'ago del mercurio bensì ^ 
ma con una preparazione, e con un metodo piii 
blando. Si prescrissero quindi le frizioni coli' un- 
guento semplice alF estremità^ inferiori incominciando^ 
con una dramma dell* unguento medesimo ^ da al- 
'temarsi coi bagni tiepidi universali. Ambedue questi 
infermi non poterono resistere neppure a questa 
mite somministrazione mercuriale. Imperciocché dopo 
«inqoe o sei giorni comparve in ambedue una co- 
piosa salivazione con gravi incomodi ed infiamma^ 
eione alla gola. Nel Bernelich la faccia s' inturgidii 
viemmaggiormente^ le esulcerazioni si fecero più 
profonde» e pia rilevate la escrescenze fungose « che 
intano si cercava di distruggere cogli escarotici ; 
gemeva da queste in. maggior copia una specie di 
umore d'aspetto mucoso « il quale convertivasi tosto' 
in croste nere. Il Marsanich resta sorpreso da sudori 
profusi t colliquativi che lo portano allo sfinimento 
SI gli minacciano V esistenza. 

In tale frangente si sospese tosto il mercurio, e 
si passò alla prescrizione della mistura di carbonato 
d^ ammoniaca a minor dose^ e senza F unione della 
Senna 9 coir infuso di melissa per bibita ordinaria.^ 
colia quale si continuò per piò di due mesi. Sotto 



V oso di questo farmaco le cose conffiaciarooa ad 
andar meglio ^ e si rialzarono le forse. Nel Marsa- 
nich le crosle cadono inlieranaente » si cicairinano 
le ulceri delle clavicole 3 dei cubiti e dei ginòcchi ^ 
si rallentano le contratture delle articolazioni me- 
desime 3 si deterge la grainie ulcera della fronte # 
delle regioni parietali^ come si arresta la* carie delle 
ossa sottoposte dopo il distacco di ' alcune làmine « 
si estingue l' infianunazione della caruncola lacri- 
male , e cessa intieramente il flusso palpebrale. Nel 
Bernelicb svanisce la tumidesza del volto ^ comincia 
a cicatrizzarsi la vasta ulcerMtione, scompa)ono le 
fungosità, si calma del tutto il dolore alf oréccbìoif 
e vi rimaneva soltanto un'ulcera fungosa sopra la 
guancia sinistra» 

Ridotti dopo tanti anni d' infertili la a questo 
ottimo stato^ entrambi questi infermi godevano d'un 
eccellente appetito ^ passeggiavano per la sala can- 
tando e con somma allegria ^ e trovandosi prossimi 
ad una perfetta guarigione ed alla sortita deli* ospe- 
dale a si credette bene di sospendere )a mistura che 
prendevano da tanto tempo e di sostituirle un de* 
cotto leggiero di cbina. 

La sorte e la propria imprudenza non volle 
cbe questi infelici godessero a lungo dello stato in 
cui dopo tanti stenti e tanti pericoli erano entrati. 
Imperciocché il Marsanich dopo qualche disordine 
dietetico cade in una febbre gastrico-verminosa piut- 
tosto grave 3 ed il Bernelich rimanendo di notte 
tempo per alcune ore ad una finestra aperta onde 
godere del fresco ^ viene sorpreso da dissenteria con 
tormini e febbre violenta ( malattie che in quel 
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tempo dominavano, in qnel pUcse. ) Ognuno può 
comprendere da se quali sconcerti dovevano recare 
a qaesle due macchine'^ che erano ridotte e si so- 
fteoevano in un discreio stato di salute 5 per cosi 
dire, artificialmente > gli incidenti sopravvenuti. La 
nostra sala medica stava chiudendosi , e non potè* 
ropo quindi continuare ad essere trattati nella me* 
desima; vengono perciò trasportati nel grande ospi* 
tale , ove rimasero qualche giorno senza rimedj ed 
ove dovettero soccombere. Dopo la di loro morte 
si seppe che al Bemelich invece di latte gli venne 
amministrato in isbaglio dell* acqua di Goalard^^ di 
eai ne ingojò alcuni sorsi » e che accelerò la saa 
morte. 

85. Dietro un attento esame della cura e dell' an« 
damento de' «ei ammalati ^ di cui si espose ora la 
storia 4 se si riflette alla gravezza del morbo che 
gli affliggeva ed Siila sua diutumitii ^ se si pon 
mente alla piccola quantità di sublimato che si am- 
ministrò e a dosi tanto rifratte 5 non essendo stato 
prefcritti più di venti ai ventiquattro grani per in- 
dividuo nei corso di tre mesi e mezzo circa ; si 
deve conchiudere che non è presumibile la guari* 
gione dell' inveteratissima malattia abbia dipenduto 
dalla sola azione del preparato mercuriale ^ ma che 
questa sia stata di molto ajutata da quella delia 
cicuta e deli' aconito. Risultano pure i grandi van- 
taggi che prestano gli eccitanti nel disporre a so- 
stenere r energica azione dei potenti ossidi mercu- 
riali nelle persone deboli e sfinite 9 come Futilità 
loro nel togliere gli effetti troppo spinti degli os- 
sidi stessi^ o sulle glandule salivali ^ o suIF ecouo- 
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mia iutta. Ansi negli ultimi due ca$l » nel quali 
gY infermi npn josiennero 1' uso del mercarn>^ il 
^ale produsse tanti sconcerti inasprendo la maHt- 
tU, sembrerebbe che il carbonato d'ammonikca ayesst 
agito egli medesimo direttamente sul yirus dello, 
ftkrilievo. 

Ipertermossido rosso di mercurio 
per mezzo dell'acido nitrivo. 

S6. Dopo ^ayer usato con molto profitto i mer« 
cariali sovramenzionati in casi di malattia estrema- 
mente avanzata^ e con guasti e disorganizzazioni 
enormi , volli esperimentare un' altra preparazione , 
che in molte circostanze mostra un* ef&cacia ancora 
maggiore di quella che mostra V istesso sublimato 
corrosivo 5 cioè l'ossido rosso di mercurio -per mezzo 
deir acido nitrìqv 

I «oggetti di quest'tfsservazionie sono Giorgio 
Sillich 5 d' anni 25 « Maria Sillich , d' anni 2Ì ^ 
£lena Maurinez ^ d' anni 5o , e Maria Jacovich » 
d' anni 24* Questi infelici erano coperti di croste 
assai somiglianti alle leprose^ di macchie erpetiche^ 
di profonde esulcerazioni sparse qua e la ; tutti si 

' lagnano egualmente di dolori insopportabili j che si 
esacerbano in ispecie alla notte. 

II Sillich accusa un dolore vivissimo, nell' in- 
terno dell' orecchio e nelF bsso mascellare sinistro. 
Alcuno di essi ha enormemente ingrossate le ossa 
dei cubiti , tal altro 1' articolazione del ginocchio 5 
chi ha le avambraccia ripiegate suU' omero , come 
il Sillich stesso ^ e chi ha flesse le gambe sulle co- 
scie \ come la Maurinez. 
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Oltre a tutto questo, Giorgio Sillich ed Elena- 
M&ttrìnez, kannoia una estremità dell* osso corouale 
un 'foro rotondo dell' estensiono di un pollice, pene- 
trante in cavita e prodotto da carie , i parietali 
d' entrambi sono pure pcrti/gg^iali qua e la da carie* 
La Maurinez ulla metà deiU. tibia sinistra porta *una 
^stosi estesa e molto dolorosa , la gamba corri* 
jipondente è sparsa di ulceri ristrette ed assai pro- 
fonde con bordi rialzati fungosi e rovesciati ^ dai 
quali geme in gran copia un umore come mucoso 
e verdastro. Le palpebre d' ambedue gli occhi del 
Sillich trovavansi esulcerate coi tarsi tumidi , in- 
fiammati e rovesciati air infuori, da cui scaturisce 
un'abbondante materia puriiorme; il suo labbro su- 
periore era totalmente distrutto, la bocca contratta^ 
ritorta , e resa obbliqua a segno da non lasciare 
scorgere io stato del palato : le guance erano dure, 
tumido , di color cupreo , corrose le gingive , e gli 
Messi alveoli de' denti incisivi. Una vastissima esul- 
cerazione occupava la meta del collo del lato sini- 
stro, e tramandava una materia viscosa^ e fetente : i 
muscoli sottoposti erano rigidi e talmente con- 
tratti, che il margine della mascella inferiore an- 
dava quasi ad appoggiare sulla parte esterna della 
sottoposta clavicola. 

Maria Sillich aveva di particolare tutta la su- 
perficie del corpo variegata da certe ramificazioni 
rilevate, pallide e lucide a guisa di vernice. Una 
striscia ' della larghezza di due pollici circa, e della 
forma di un nastro di color vermiglio vivace dalla 
clavicola destra gli discendeva verso lo sterno cir^ 
condando la mammella corrispondente , si diligeva 
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poscia reno le coste spurie^ e si portava infine alla 
cresta ddr òsso 'deffiàdca Sopra la nlafnimellà' denra' 
gì osserrava uù' ùlcera profonda , che òveà cariata 
la terza costa, é'tia* altra profondissima con bordi 
duri j callosi' e 'Hlè Vati' « scoigeyusi s'opra il monte 
i venere* . ^ ■ ' 

Maria Jt>còvicli infine, con^ una vasta esulcera- 
zione alle faucij aveva perduta l'ugoUj le tonsille^ 

t • ■ 

li velo {bendalo' e le colonne del palato ' molle ; le 
l^ue ossa {^alàfiUfe' e"le mascellsin erano cariate e 
traforate V -il' '^traminézzò- delle narici trovavasi total- 
mente' distfutlòi La cute esterna del suo naso era 
divisa pel mezzo in due lembi y e rovesciata all' in- 
fuori , in mòdo che trovavasi allò scoperto la mem^ 
Lranà pituitaria esulcerala , fungosa ed ingrossala , 
da cui gèfAieira tina materia icorosa e fetente. Que- 
st' ultima ikifèrma fu assoggettata a nove fumiga- 
zioni di cinabfor dal Ratschai di Segna ^ e dopo tro 
mesi ad altre dieci dal chirurgo F'ergh di Buccar^ 
Qnó»te fornicazioni le produssero ogni volta un' ab- 
bondante' 'saKvìsiziòne seùta la menoma diminuzione 
dei sthlotìii 'sifilitici. 

Prescrissi ai quattro infermi 1' ossido rosso di 
mercurio per mezzo dell'acido nitrico aliar dose di 
due grafUj in' dìae' pillole^'da prendersi entro le ven- 
tiquattro ore, é si ordinò di soprabbevervi a larga 
dose una decozione di radice d'altea o del latte aU 
lungato colP acqua. Localmente sulle esulcerazioni , 
e sulle Itnpecigiili erpetiforuli si ordina l'applica- 
zione della pè/inata di Galober 3 le palpebre in* 
fiammate del SilHcll^, >» l' esulcerazione della pitui- 
taria della -Jacovich si medicano ora còlla pomata 
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d' ossido rosso di mercario jcpU'.a^ido nUrico . ora 
colla pomata di caloinelano ( v;fdf hi forinole alla 
nota. S. ^2 ) 4 -^ ^<^o <lcl palfiU) della , t^edesima 
a' iajetta iioa,.aolinìone allaogata di, sublimato cor-' 
losivo oolla mucilagine di goiBnia'. arabica* 

Le carie scoperte della Maurìnez e del Sillioh 
si medicano colla li o tara di gnajaco e di. assafetida 
(ved. S8a). 

. .GÌQrg\vt f jVfaria Sillicfa « e Maria Jacorich » 
dopo veoli .giorni di questo, traltaft^ento^ Tennero 
sorpresi da una leggiera salivaziope. Si' sospese per 
pCHchi giori^i ifi rimedio « ed in seguito si ridusse la 
clp«e dcUVosaido ro^ di mercurio ad un sol grano 
da prendersi n^lle.Tentiquattro. or^ Si continuò il 
medesimo trattamento per tre mesi senza alcuna 
molestia , al termine dei quali erano gljjin fermi già 
ridotti in buonissiqio stato. Le.; Iqro esulcerazioni si 
cicatrizzarono, F infiammazione agli occbi, e i. dolori 
agli orecchi del SiUich scomparirono « le ulceri' con 
carie del. paUio a dc|)a fronte. si detersero'^ .quelle 
delUs ossa parie44i.;f^ cicatrizzarono perfettamente « i 
muscoli del collo del Sillich perdettero la Ipro ri- 
gidità in fnodo ch^. poteva ri Vi^lgere il capo in ogni 
lato. In tale sia^Q.^i qqse li prescrisse il nostro de- 
cotto aniisifiUticop . e dopo quattro mesi /d'Illa simile^ 
cura i tre ii^ffir^k^i Vjtuiaero dime^^i ^^Ua iip^^'^ &^U 
ctmipittlaménte gu#jrr(f. ^ 

Lia cura HQu aod& di .canformitkf..neir Elena 
Manrinez» Qu^ta dopo dieci giorni dell* usp dell* os- 
sido rosso di mercurio fu atiaccau^.joa gonfiezza alle 
gianduia: 4^1 collo, e da .uno strfd^cfij^vQl^ tiali- 
«mo.' $i. :iey^^ 4^: rimedio^ e si amministro per 

. ^ . y .' •■ 



quindici giordi la mbttfrti'^i Perytke. Questa, mi- 
(tQìra bel metifeitmaio lauò ài te^npò fece cessare ki 
séìivMiotie, «' fesUtuì iti di^icretò grado le forse. Si 
ripigliò 1' uso del medesimo ossido rosso di mercurid 
alla dose di uq grano^ ed anche questo unito all'oppio. 
Dopo V uso dF ^ ^att( d! n^stb rimedio^ ricom- 
parve la tumefazione j e T ingorgamento delie glan*. 
dule sòttomasteìlarì oon abbondantissima salivasitone, 
die tòAtintfò per tiihuii trontinui giorni e pih. Si 
soépetiAe dn' ahr^ Vòlta * il mefCui'io ^ e si torna ad 
orcHnaire la fnristctf^ ^i^ T^fythe, tlìniìititteAdo la dose 
del carbonato d' ammoniaca ad uno scrupt)!ò Al gvof* 
no. Si tt>iitiitiui tielf ttso di questa misttira pel lungo 
corso di S5 giùtni » durante i quali gftairì perfetta- 
mente ^ essendosi staccate dalle ossa cariate alcune 
lamine^ indi cicatrizzate le ulceri. Venne quindi an- 
cìj^éisa liòeti^ala dall' trsintiìle^ iion tlihaiìendolé tbe 
ìltu leggiera t^ial»zì6rne del giuùedbio^ dbpodTessett 
Hatd per lo i^Mttodr ttoye anni^ iikimt>!>ile ed aMfiU 
losàto. 

8*]. Dalla «dia èép^iétiza salFuso delf ossido tihii^ 
di mereùtioper mezto ddr acido nitrico, risUlt^^cbè 
questo faTAacd scx>tttetta la membrana intectlh de\ 
ventrice4t> tniéno idi akdni altri ossidi di^tjàiésto tue» 
tallo. Cf Inftrmi tri qttali lo sommiùisMv^y lo t«U 
lefavano Séttta' rbtnlire la pi2t lieve ttiòlestra alle 
^rime viè> anzi nei tt^ Soggetti della malattia^ dei 
quali si è tèssuta la istdrìa^ come pure hi molti 
litri in CxA tix èiperìtneutatò^ e^so fia agitt^ totì ìné^ 
l^ior slcutetea ed elfieacia dèlio steà^x^ irtiblimàTò cò^ 
rosivo. Resterebbe ti dtibblo se la gu&rigibnè d*^£fetia 
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Mauri nez dovesse attribuirsi alU medesima prepara- 
zione mercuriale , che produsse il ripetuto e copiosa 
tialismoy oppure alla mistura ammoniacale di Pe- 

Fumioationi col cinabri* 

88. Quattro gravemente infetti di skrilieyo^ cioè 
Giovanni Lievitich « d'anni 26, Orsola Relaz^ di 
anni 28 ^ Antonio Mandicb* d'anni ao> e Gatterina 
Hall» d'anni 52 ^ si sottoposero alle fumigazionf di 
cinabro (i). 

Lo stato comune dei qi^aiiro infermi era il se- 
£U€iUe- Le ^oro , spalle » le braccia ed il petto erano 



j(i) R. Cinq>hris nativi grana viginti ad iriginta | 
sulphuris gran, decem. m«' prò fumigatione* — SpO' 
gliato il. corpo delT ammalalo » si copre, es'inrolge 
in una ben fitta coltrice dalla sommità del capo 
fino ai^ piedi , e si adatta in modo che ristretta al 
collo con IspUle , o con un fazzoletto , impedisca 
T ingressa. dei vapori nella bocca -^ poscia si colloca 
una piccola hracciera con carboni ben accesi tra i 
piedi, xdell^ammalato , e vi si getta la polvere di 
cinabrq:.fn meno (t un minuto, consumata la poi' 
yere^ si leva lo scaldino, e si conduce T ammalato, 

m 

^ fi, inviluppato nella coltrice,, nel suo lettp , al' 
quOfttp prima riscaldato, ove ben coperto, e difeso 
da qualunque impressione d* aria, deve procurar di 
traspirare, bevendo qualche calda infusione di fiori 
di sambuco o di tiglio. 
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t{Ua te ììl coperti di croste brune di aspetto leproso, 
e di enorme- spcsseaa ; in varie parli della cute , e. 
specialmente alle clavicole « alle- spalle , ai cubiti 
ed alle giopcchia scorgevansi delle macchie alquanto 
rilevale , ■ isolate ^ rotonde od irregolari^ piii o meno 
eslese, di color cupreo ed azzurrognolo. Erano esse 
formate da una congerie di pustolettey che avevano 
r aspetto dì vitiligini"'^ di ulceri erpetiche depa« 
scenti. e> corrdéive. Tutti erano affliui da. crudeli 
dolori artritici I tutti avevano delle esostosi dolenti 
alle ossa delle gambe 9 e tutti avevano le lon^ 
siile ed il velo^pendulo palatino distrutto coq cario 
ceiesa «1 ijiahtto.r teeo » e .nelle ossa spugnose ddi 
sasow ida coi -<n«lt.Liévctich é nella. Manòich sor** 
tivabó icore: pinaoleotissimp. .La carie nelle narici 
della Hall, aveva xatldipeati i seni sfenoidei» distrutto 
pérte- dèlF obso iféioide,: e si estendeva quasi fino.'all% 
sella equina 5 questa 'Hall ed il Lievétich hanno una 
Vi^ce niuca'j £opca, ^e.^sooo quasi i incapaci d'articolar 
parola.'.' . -lAtj^.lr- ii i . ■<' '. ,^\ ■.'' 

Orsola. Belatili ha -di- ipartioolare una- profonda 
•salcerazihnt >fiinfOsa che ^si. estendeva a tutu la 
guancia .sioiiira». avendo corroso la;, palpebra* inferioro 
dell' ocdiio: corrispondente per cui .stava allò scoperto 
parte delb schlèflotika-, e per cui sgorgava dall' oc- 
chio ^tessoi una! fcopi<ua lagrimazione con materia 
puriforme. Il Lievétich aveva in contrazione i- mu- 
scoli j^'cl sbracciti ^llUriicoluzione del canpo. ripiegata 
ed;iiilaiobile(^ile idita ideila ! mano sinistta ./irrigidite 
ed atrofiche^ sopra la sua gaiaba destra osservasi im 
tubetcqU della groésczza di un uovo di piccione-; 
il polpaccio della siiùstra è corroso per metk ix 



Hù' pietra dcpMQente. Tanto <|u«s(9. 5 qaaalo la Hall 
9Kv&vtiio eftoktrati i cubili con cBOMse iogfOMameB* 
tD ; .1 medeskftà oraso inoilpe ooslrallk ha moda ila 
uoB poterM diatndbrc> la avamliracGia; . 
• 89; Rifui ite 1^ prime YÌe conun blaodto ecfq«q^ 
tko^-ai'ìo d^ apcUc^ ì quiaMpo ■iofarmi- n totiofMO- 
^ono Me- faioigaciont con Inkle le dovute cèvirk : 
ai ra proraso eaai un aaigUon <iaére5' » loao poki 
91 elevano- at^uaàto^ kt cute ai fa mòtto , s' accntce 
la Iraspirazioiia ^ ii i5> auccede Otta #peaiè. d^ aMba^ 
timento^ con «ara taioiturnitk -inaoiita.'Si'.proé^aoiici 
le fomigazioitt giacnalmente y ài vj «prib ti dnU 
Ab tialtiiiia leggier moTimento' Isbbnklillfeno aieaio 
giórno m Oraofe Iftelua; ed* in Antonia MaQ^idi 
i^ iiigrossaBo le. glandule aottomasceUari^* e si tamwio 
dolenii', indi comparisce la aatirvazioDe; ai 19 «bc- 
••de* lo slesso oella Canterina'' Hall -^e nel» Lievelidu 
Sì soipendoiK) le fuiaSganoni io tolti al copiparìra 
della saliTauoi^ ^:si .prescrivono copiose* bibile dì 
latte e di decozione d'allea. La salivazione è miie. 
gli amiqalati. taaspkano doteeménie» 'me d^ altro si 
lagaoBO eho di un cerio dabaliim^iò «di pocft»^ 
fimo appetii*^ • |La sallvtauooe oomiotia a poca a 
poco, a 'diUiinaiTe^ ftochi ai 3e ami cessata del mito 
nei quattro ammalali ; ma nel Liéveiidi • Bella 
Hall restano ivliaviaiagorgaia'^dolMili kagliMidiib 
sotiomasoellad* .'.;....• 

I vawtfiggiche si oiilèmiepo'fioaia^ qudif^epéea; 
veéli giórol'cioi dopo 1' ioeomiDÒialiiQnlb delia «fa* 
migaaiooi , sono i segoenii : cadoia ^He crosle ito 
grossi p^zzi ,' scomparsa dei dolori artniici , cica^ 
trìzaaaiooe ^eìk maggior parie delle vaatc ulceri : 



1(1. contratione det ginocchio nella: 'Rdaz cmviìbcui fk 
mogìàenì , e T koife :che..§eHi«iw>;daUfli;narieì del 
Lieyetidi e ddU.HftlI è-tneoio feteote e di miglior 
qftalttà/*KelU>RelaB resto, taltoraiia v«bU: esalcera- 
MÒne Mk /gaància , V An&»mtnàaione i all' occhio coi» 
^sppndenM ; .i moacoli. delle braccia in^'-contraiioDe 
«el Liavctich le nellat Hall; è&UKienavta Qei med^* 
8ÌMÌ la* tvnyefimoKfce^ dei cubili 5*'.èotee toq»; siaziò*^ 
Bilie le esostosi , e la carie -alle Qavkii nessaH. 

In questo stalo di cose si coisiiciaa.Ja iospea* 
sioue delle fanigaaiobi v e .si prescri rei ~.;ip vece uà 
d«coUo di ipiayai»! j. dti.xortccoift. .dimeatreoft « di 
stipiti' di dulcaiisara 5^ si'persÌ9tte.,iìeU'uso .dei me* 
Jwino durante . UiiUè- , il mese di .maggio. Terso ìi\ 
ihUi-4]i:^ùesta(iiiiese le Macchie cupfeei^>siip€nlNÌli alla 
giiafigioae dette' cieste -e delle viti Ugi»Ì9iacq«ialam> 
nn>cok>i«^i ^rpora -iSeodente al ^ ceruleo^. la cate 
sottoposta si fa molle. > iodi si copre «ina e là di 
protttberaace e- 'di làabcirGoli ^ i .quali!! éojpO' t^ualche 
tèmpo si aprono^ e iramandaoo -uQ..tihiorei mucosa 
e viscidoi «he si coadenaa in nuova croate i neraslr^; 
Hicompariacooò «nel ^niedesimo (tempo i .d6lorijiOsteb« 
copi 5 le ^esostosi 'JStfiutDo -dolenti'; >F àtticolaaioaci 
delle, ginoockia dellai %elas. a' ircigìAisconà é> si' con-*' 
traggono di httono. 

9«. Gompaisi i siuiomi deUo skrilievo in latta la 
ìoto estensione^ fi' riBBÒrarono le fìuaigaiioniv dopo 
il settimo gtofào 'e«Ja<'kettiina fiiii|igfilziène«icl Lie^ 
^lich setta Mbttdidk> dominciano « comparire dei 
Mori nelle *■ gisgive e iielle fauoi ^ succede iodi la 
sali^aacone;- accedè lo stesso nella Hall e odia Reiaa 
dopo V ottavo giorno ed ottava fumigazione. Si sq« 



8p0ieii» ti^io le 'fiittiigazioni stèjisév'e sì - trattarono 
ioti opportuno «'tnttCodiy come ni^i priino caso»' Ai, 99 

^ di giugno g^iseoi&cèr ti della bocca ^' eia saliTaxieoé 
sono seoinpUfs? 9 «brano* pure cadute 'iatfe le cromie 
cutanee VcesWa ti i dolori ostéocopi, e le vaste esal- 
cerasioni assai proasimc Alla cioocrinasione. Io per&^ 

f mi fidai poco di "qaesifi vantaggi 5 che si possono 

i chiamare fapedkia li o cutanea soltanto ^ e mi tro« 
vava neUft^ persuasione' che il virus ^ avesse ancora 
profonda, la -Mod^òe nelF interiio della macchina. 

Io questa ^pe^s^asìone credetti bene di ricorrere 
ad nuK^reparazibne mercuriale» e delle più energichew 
Presctìésì duii^^oe fi ossido rosso., di mercurio ; per 
laieu» delP acido» ni tiri^o^ alla dosìe <di «un grano ogni 
venfti^acUre^TOfe ». diviso inr tre pillole fatte, colia 
€oii#erv]^' dt.Mle^'alle pillole unii il- nootro deootto. 
antisifilitico. : fisteraamente ' le cari^ ai ' inedicorono. 
còlla, tintura spiritosa! di guajaoo» e coii assafetida, 
nelle ulceri delle, narici s' rnjettò una lunga solu*» 
zione • di sublimato corrosivo nella mudlàgine ^i. 
gomma .arabica;; Questo metodo 'fu contiuiuto sino, 
alla metà' 'd^agostf»«^li ammalati andarono grado a- 
grado rmìiglioraadO'» e a questa epoca infine ki ebl9e< 
la soddis&siona^ di licenziarli dattP ospedale -perfetta» 
mente guariti, non rimanendo che una leggiera esco- 
nazione alla^ guànda sinistra- vdella Reks:, iùtralte- 
nnta. dal-£ontiauo scolo delle. lagrime cagionato dalla 
distruzione.«délla palpebra infecioce di q;Beir occhio. 
^91. .Da questi quattro fatcfì'^te 4a una ulteriore- 
esperienza mi convinsi» che le fumigazioni di cinabro 
sono il mezzo 'il pi& efficace e più pronto per pro^ 

curare il distacco delle croste »j»er dissipare eoa 



8oI1eciti|dine i dolori artritici , per (iistroggcre le 
ertkÌRHii. erpetiche)^ o le' impetigini j per risolvere le 
gqnfiezze e gV ingorgamenti- articolari , finalmente 
per guarire le ukeri superficiali e per moderare 
anche le alterazioni più profonde. Dai fatti surrife- 
riti a. e dalla medesima esperienza fui indotto a cre- 
derle, che le fMmigazioni stesse , incapaci di vincere 
gli aiTetti di •d^rìlievo inveterato, come, fu dimo<^ 
slrato a, me ed al chirurgo, f^er^/x di Buccari, siano 
sufficienti per effettuaipe .una cura radicale quando 
la malattia é nel suo principio , e particolarmejote 
quando si circoscrive ^lla sola superficie cutajiea* 
Fui inoltre indotto a credere , che le fumigazioni 
medesime fossero poi. sufficienti a guarire totalniente 
-a^Mche Jo «iJurilievo inveterato e profondamente insi- 
puafo nell' organismo» qualora si avessero dei mezzi 
d' impedire gli sconcerti che con troppa sollecitudine 
produce nella bocca e negli organi sali vali. 

92. Approfittai della compiacenza dell' ottimo chi- 
rurgo Vergh di Buccari per estender la pratica delle 
fumigazioni summeotovate. Egli, peìr mio consiglio, 
trattò pili di cento, affetti .dalla, malattia in questione 
cqlie fumigazioni Atesse^ Mi comunicò in seguito che 
la .xtìalattia coesisteva in semplici afifezioni del si- 
stema cutaneo ^ come esulcerazioni , pustole:, mac- 
chie 5 bolle,, o altre impetigini con dolori òssei ec«; 
la guarigione procurata dalle fumigazioni era pj^on- 
ta, prospera e, permanente, non soggetta ^ recidiva : 
ma se dopo la guarigione delle ulceri o la caduta delle 
croste, le superstiti macchie conservavano un colore, 
violaceo o azzurrognolo, rimanendo la sottoposta cute 
molle, spugnosa e marcata da protuberanze e d'in-» 



IbssanMnti 4 ' dopo una tregaa d* alquanti illesi ì& 
protulieratize si rialzair^no» si esufceravana^ le utcerì 
si &ett9Ao profonde « e' traittandarano una materia 
mocosa 9 "che' non tardava a convertirsi in croste : 
cosi la mi^làtiia soleva per lo più riprodursi con 
sintomi talvolta più gravi di prima. Sulle cicatrici 
rimaste di colore azzurrognolo colla sottoposta Cute 
moHe , e inarcate di nodi e protnberanse^ peiisò di 
applicarvi dèi pannilini sei^pre inzuppati dt Una solu- 
2Ì0Bte di aol&to di rame; 'ci& non ostante ebbe Im^ 
il processo esulcerativo , e la malattia ripulì ol^. Qaa«> 
k>ra*il sistema osseo era attaccato profondanienle , 
le sole IfeBHgaciooi amministrate per io o 1 2 giorni di 
s'egoito atdo a completa salivacione « e rinnovandole 
suecesfivamente le due e le 'tre 'volte, non bastarono 
a superare - \ guasti delle ossa , e dovette indi rittft^ 
Tere air «so interno dei mercuriali. 

Mistura di Perjrlhe: 

; 93w Maria Fellnciak , infetta da dodici anni , tia 
la* fMCta., il petto» il dorso'^ le natfcfae tinte dPnn 
hieldo 'eelor di rame 5 oon* la ente lotu ragrinzata » 
aoleata, eodbra's e in alcuni punii esulcerate <eori 
profondi ìnfM^amenf i ; la gamba ' deatra è tutta ri- 
Qoperia iK ceiosie bìrane ,. e porta sopra il polpaeeio 
uaT'nlcenl^^ kirgn e profonda; Ve dolore > goniieaBa, 
rigtdià dei muacoli e^dei Kgamenti^ ed immobilitk 
nelf a#tleolaBÌone del ginocelM si^btro'; la spina 
della gamba è «parta di piccoli e numerosi tofìi , e 
il dorso del piede» di piccole e profonde ulceri : v^ ò 
pare gonfiena , coi%trattura e anchilosi del cubito^ 
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desi([^.CQii uketa^m vicifiaji^ al carpo ^^ «xq^t^r- 

la 9i|€9p()a.lipTi|jgA%HMpe,sppi:^¥¥Ì€tiie U, jai99J^tf.ua2J^ii9 
con veementi dolori addominali : si $Q$pieq<)p#p . k 
fumigazioni^ ed una mistura oppiata mitiga i dolori. 
Ai iS , appetta. oes^ta U\. laensUttai^Mp^ » c^i^nza al- 
cuiia molestia alla bocca ^ incomincia a salivare e 
tcacpirè cklceoioità^ i ai, aé oe^sa .}a aalivasion^, e 
ai 4q si pr«9«ci«e Jà iioinca idi ga4^cc^ spiriMsa di 
SloU y.ft si Iralatoia ai. Si di maggia» avendo pro-r 
moiiOt una atcabftcchavcJe salivazione ,. stbUene in 
cittqiief|;iorni.n9« èia» giunta a prcédere uà grano 
di siih|iiàa^ aciolKT nella suddetta n^isloi^ il tia^ 
lìsma ctmisiift liso» ni 2^ di maggio. O^m V amiM- 
laia tc»TaMWtii!sfisìtAMdk;for^» si prfsqriVe la aù<* 
stura/ di Perylhe «olT.' tnluad Ai meltasà per bevanda 
ordÌBaiia^' ch« continua aiauo ai iS di*. luglio. Tutte 
le «sulceraabni sono giiarilc » i Uit& e i dolori* ar« 
tióplari aòsa acótepiitai , .la. coiitcatiitra del gincicchio 
e del cubito è dissipata^ 1^ ammalata piti distendere 
ripiegare il^ bràccio e. «la gamba , camminare , ed 
eseguile tut^ i piossftiU unvinacnli , quindi Tersi^ 
la fine ^ lugUo fu Jieenziala clune par&ttamentt 
ristabilita. 

9df|. la questo caso dna aole fumigazioni cagiona- 
rono .un"! abkoMknle i^livaaione^ cessatala (|iaale un 
sola gjrana 41 aubUmatàl la riebiamÀ a: la maatanot 
pcir molti giorni.. 

Si dorrà attribuire la guarigione di quasi' am- 
malata alla minuiissàma dosa di nasrcuria ed al lia- 
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lismo» ovverò. alP uso della mUtiirà- ai Pér'ylhe ^ 
L' evidsDie nliglioramenlOi e infioe ^ia' giiarijgiòne ' 
ottenuta dacché si ammiDÌstrò la detta niistùra'i sem- 
bra iiletlere fuori di dubbio list ^etiéuda* oj^iuioué ,^' 
ed assicurare alla suactentaata -teistui^' ttitto il tee* 
rito della cura. 
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Fumigationi e mUtwa i2r Pefylhe» • 

95^ NelPossenf^i^ la prontezza c6b cui sotto Pìiso 
delle fumigazioni « si distaccano le ' croste » si dissi-, 
pano i dolori osteocopi ^ guariscono- Je impetigini e 
le ulceraaioni- superficiali della cute,, fui indotto a' 
pensare, che se fosse poslibile di; trovare la^jaMu^a* 
di oontinuaicl^ con maggiore perseveranza ^ e^jfèram* 
maggior ' tratto di tempo / senza* essere costretti di 
sospenderle per )a facile e pTODtal*GÌMnpafsa degl'in* 
comodi delU bocca e della aalivazione, si arri vérebbe ' 
forse 'a distrùggere totalmente 11' veleno morboso e 
a trionfare completamente delle carie, degl'ingros-. 
sameati) articolari, e di tutte, le^profonde aUerftziooi 
dei sistenki cutaneo ed osseo. 

96. Luaiagato da tale idea ho immaginato di frap«« 
porre alle fumigazioni dei bagni caldi universaliste 
d- amministrare contemporaneamente il carbonato di 
ammoniaca secondo la formola di Perylhe* ^ 

Se dàii* po^i- esperimenti islituitir' finora, uon 
sono autorizzalo a considerare • il -carbonato d' ammo<^ 
niaoft- come .1 rimedio antisifikiioo ,' .«e capace perse* 
solo di guarire la malattia di Skrilièroj almeno ho 
tutta la ragióne di crederlo .in ùiiolté circostanze ^ 
come un ausiliario rccellcnie atto a diminuirne i 
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6ìnl,<ij(AÌ , a ^«osieiiere le forse rUff^ e a promuovere 
pegli ulceri quel nuovo salutare processo 'di.vegeta- 
jjone^ che contribuisce alla loro guarigione. 1 caù 
riferiti di Giorgio Bernelicb^ di Tomaso Marsanich^ 
e priocip^menie di £lena Maarinez.edi Maria Pel« 
lucicbj che non tolleravano l' uso ^ nètla coniinua- 
zione dei mercuriali^ confermano abbastanza V eiBcacia 
di questo rimedio. 

97* Cinque di questi ammalati , cioè Maria Cu- 
cugUano , Antonia Catlich, Luca Caromandel , Anna 
.Francovich e Maria Capovich « furono adunque de- 
stinati a sperimentare le fumigazioni di cinabro col- 
r uso contemporaneo della mistura di Perylhe. Tutti 
questi ammalati hanno più o meno sparse sulla su- 
perficie cutanea delle croste brune , o nerastre « o 
giallo-verdastre^ delle macchie erpetrformi e delle 
ulcerazioni piii o meno profonde , che danno una 
materia spessa ed abbondante. Da queste ulceri na- 
jscono ..delle tuberosi t^^. delle escrescenze fungose ^ 
oppure vi. si. osservano dei bucchi piùo meno larghi 
,e profondi- (;an. fondo lardaceo e coi margini tagliati 
a perpendicolo 3 da cui si separa una materia, gom- 
mosa > la quale diseccandosi si converte in grosse 
.croste rugose , ineguali^ accumulate le une so^a le 
^ altre. Tutti si lagnano di acerbi dolori osteocopi , 
principalmente, alle, articolazioni dei ginocchi , dei 

tarsi ed ai maleoli . ad eccezione,, di Anna Franco- 

■ • ■ . • • . ». * • ' ■ ■ 

vich ; tutti hanno ulceri e carie profoufle al palato^ 
erosione delle tonsille, dell' ugola^ del velo palatino, 
ozeoe pia o meno ulcerate , per cui e^^e dalle loro 
narici una materia puzzolente, e dei pezzi di sangue 
coagulato 5 9pme io Maria Cucugliano^ questi hanno 
la voce rauca , fivccu nasale^ 
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vtia esukernlotie ptofenda ài futt» il vertice con 
jéàrìe dei ]^Heiiile sinistro ^ gli orli delle, palpebre 
c#riiè9i, gli MMchi ihjettfttt di sàngui;» « tutto il 
coflo esttkeraib , nella di cut parte 'sinistra tutto il 
vHioto è riénil|liuto dal tessuto ts^ulare ingrossato , 
indurito e -coÀtratio» -«fh^ con produ^roni Ugattienlbso 
lega strettamente il mento alla claricòta. 

Antonia Gaitich porta nn' ukera profonda e 
lordida al lato della natice destra -am gonfiezza 
«norme» b durasza del labbro superiore» ed un'altra 
ideila grandetta di un tallero con ^bdrdi callosi sopra 
la tempia destra» che ha cariato Fosso temporale. 
U occhio destro é infiammato , e tramanda un ab- 
bondante omIOre puriforme » la palpebra stipeiriore i 
tumefatta e dura » ed avvi nel mezzo del soptacci- 
gito parimenti ingtossato un'ttlcrretti lardacea is 
profonda. 

Luca Caromandel ha una «aukirriuBiotte che oc« 
oupa tucta la guància sinistra , a %ì estende alla 
tempia e air orecchio con un tubercolo fungoso nel 
tnetto'defla guancia che sì sollevar nll^ altezza mag- 
giore di un i^efflite. Le due pa)peVre «dell' ocdriò 
sininro sono torroM e distrtxtte, il -gìdbù deir oc- 
chio rimane obbliqno con la poptlk rivolta verso 
il sopracciglio ^ la palpebra inferiore dell* occhio 
destro è pure distrutta » e da amibldué gli occhi 
infiammati esce in copia un umore purulento 5 il 
naso è contratto^ ritorto e schiacciato' nella sua 
estremità con le narici obbliterate. Le labbra sono 
incieramèdte distrutte» le gengive esulcerate» corrose, 
restano tìBo scoperto coi demi della mascella infe- 



riore sporii e ripiegati all' infuori. ì\aw o.rizzontal« 
ipente ^ F angolo della ^.bocca è tratto obbliouament^ 
airiogiù verso il lato sinistro da un • ingrossaipeoto 
ceUulare cutaneo formato s^ guisa d' una fune; an- 
tcrioroiente tutto il tessuto cellulare del callo è t air 
mepte indiirilo e contratto che tiene il iQABto, immor 
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bilmente fisso aopra lo sterno. Si lagna inoltre d'un 
dolore atroce nell'orecchio destro « cI^aì esacerba 
ogni notte « ed ha il membro virile tutto distrutto 
e come troncato alla sua radice colle estremità in^ 
feriori atrofiche. 

Anna Francovich ha gV integumenti j il setto « 
i;li ossicini del naso distratti ^quinfli ne risulta un 
foro triangolare per cui si vedono le ossa turbinate 
in. parte corrose « ed un foro nella volta ossea dd 
palato « che lascia cadere il fluido delle injezionì 
nella cavità della bocca. La lingua è tutjta corrosa ^ 
corrugata e diminuita d' un ^rzo della sua po-imitiva 
grandezza. Tutta la guancia sinistra, sino sotto all' an«» 
jgolo ddla mascella, i occupata da una esulcerazione, 
che estendendosi sopra Y occhio ha distrutte ambedue 
le palpebrai , mentre una sottile membrana traspa- 
rente distesa fopra l' orbita lascia travedere il globo 
deir ocjchio disorganizzato , ma mosso in var) sensi 
dai ^u^^pli. Il labbro superiore ed inferiore di que^ 
sto lato ^ per un dito trasverso tutto airintprnp., è 
distratto ,y lasciando :nn vuoto semicircolare, che 
inette allo scoperto t)itti i denti y e le gengive di 
questo lata La porzione di guancia coi:rlsppadente 
a)la «ommissura delle, labbra distrutte è assai Jnfrps- 
sata^ e ricoperta di escrescenze esulcerate e gementi 
un icore, di pessima qualità. Il tessuto cellulare , e 
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le glandule soUomascellarì sono ingorgate, è i ino« 
•coK induriti non permettono che un leggiero ab- 
bass&inénto della mascella. 

Maria Copaivich presenta gli epitcl] delle pal- 
pebre «npériori corrosi , le cartilagini dei tarsi e le 
ciglia distratte 3 la congiuntiva degli occhi iajettat'à 
di sAngixe > scorrendo da ambedue gli occhi copiosa 
materia purìforme. Il trammezzo del naso è per metà 
distratto , Jé ale del naso ^ io gran parte distratte, 
restringono e quasi chiudono V apertura delle narìci , 
tirando a se la punta del naso e torcendola versò il 
labbro. Dalf orecchio d^tro ^ che rimase distrutto 
con tutte le cartilagini sinp al foro uditivo , p^ùrte 
un' enorme esulcerazione « ed occupa tutta la regioóe 
laterale del collo sino all^ estremità della clavicola , 
la mascella inferiore con qualche porzione della 
guancia 4 la totalità delle labbra superiore led infe* 
rioré y* la regione del mento e tutta la regione an- 
teriore del collo sino' a duis dita trasverse sopra lo 
•terno ; pòi tutta h, regione laterale sinistra dei 
collo e della mascella inferiore sino al lobo delF o- 
jrecchio sinistro, che rimase anch^esso distratto eoa 
tutte le cartilagini sino al meato oditorìo estema 
Il labbro superiore totalmente distrutto, T inferiore 
in parte distratto , e il rimanente rovesciato all' in- 
fuori , ingrossato ed incollato con la cute del inar- 
gine del mento, (ormano una lai^ga s{iaccatura in cui 
01 vedono a nudo tutti i denti e le giengive estilce'* 
rate e corrose ; spaccatura che rende ancor più defòit- 
me Tangolo delle labbra tirato obbliquameute all'ingib 
quasi a contatto della clavicola , da un ingrossa- 
mento della cute quasi ligamentoso , che va a riu- 
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nirst ad un ammasso d'altre cordicelle ligameolose, 
che dal mento sino, all' angolo della mascella atti- 
rano , e piegano il capo al lato destro y ricongiua^* 
gendo la cute .deir^estremità della faccia con la cute 
del torace d'^mbcdu^e i luti^ e fissando irremovibil- 
mente il margine, della mascella sopra la clavicola , 
ed il margine del mento sopra lo sterno. 

q8. I cinque ammultili subirono giornalmente una 
fumigazione di cinabro , la quale al primo compa* . 
rire di quella specie d' abbattimento , con insolita 
taciturnità; che órdinfiriamente si osserva dopo alcuna 
fumicaaùoni^ o al sopravvenire del più lieve indizio 
di alterazione :alla bocca 3 si doveva tosto sospende- 
re 3 e collocare invece l' auMnalato in un bagno 
caldo. Antonia Gattich e Maria : Copaivich ebbero 
;trc fumigazioni consecutive ^ e Luca Caromandel y 
Antonia Francovich e Maria Cucugtitino ne sosicn* 
• nero quattro^ prima che comparissero gì' indicati in- 
dizj di alteraizione nell'organismo. Intanto èssi face- 
vano uù abbotidante uso di latte, o d'una decori 
zione d' alteal Dissipati i dubbj di sopravvegnente 
alterazione alta bocca si ricominciarono le fumiga- 
zioni^ e cootemporanenniente si prescrisse la mistura 
di P^fyy/Ac, riducendo la dose del carbonato d'am- 
. moniaca concreto ad uno scrupolo , o al più a ,mezza 
dramma al giorno col solito infuso di .melissa per 
ordinaria pozione^ 

Nella Copaivich, nella Cattich ed in Luca Ca- 
romandel si ripeterono le fumigazioni «ogni tre gior- 
ni ^ negli altri due si usarono alternativamente con 
una giornata di. pausa , nella quale s' inviavano gli 
ammalati al bagno tepido. 

Annali. Voi. XIL 20 



i 



3o6 

Sì con ti QUO in questo metodo sinché ebbero 
preso^ in tutto il corso della cura, da venti a ventidne 
fumigazioni senza giammai desistere dair uso interno 
del carbonato d'ammoniaca e delFinfu^ di melis- 
sa. Intanto le croste e le esulcerazioni si medica- 
vano secondo le circostanza y ora 'con la pomata 
preparata coli' ossido rosso di mercurio per mezzo 
dell'acido nitrico , ora col calomelano , ed ora^ come 
nelle croste e nelle vaste esulcerazioni tuberose e 
fungose ', con una mistura d* olio di mandorle dolci 
e d'olio di tartaro per deliquio, la quale tanto in 
Questi- che in altri ammalati parve più efficace ^ e 
più pronta ne' suoi effetti , che tutte le già speri- 
•nencate^'pomaie' ihereuriali. 

99l-'Fra il quadragesimo e sessagesimo giorno dal 
principio -della .cura^ tutte le croste erano distaccate, 
le vitiligini erpetiche cancellate, le ulcerazioni ci- 
-catrÙBzate'j: le escrescenze distrutte, i dolori osteocopi 
dissipati , svanite le infiammazioni - degli occhi e 
dell* palpebre, cessato lo scolo purulento dalle oa- 
vici nelle ozene ; le ulceri cariose del palato nei 
quattro ammalati , e del parietale in' Maria Cucu- 
Igliano erano deterse ; finalmente gì' induramenti cel- 
lulari , le produzioni ligamcntose , che legavano le 
mascelle ed il mento alle clavicole, ed allo sterno 
nella Cucugliàno<, nella Copaivich ed in Luca Ca- 
jromandel, erano rilassate e rammollite ; in breve 
tutti i sintoini della sifilide nei cinque ammalati 
sembravano superati e vinti. 

Quindi cessando l' uso delle fumigazioni e della 
mistura di. Pe^Me , si prescrisse il nostro decotto 
antisifilitico con la china e lo spirito di sale am- 
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mooiaco per il corso dì un mese^ ritenendo intanto 
gli ammalati sotto un' attenta osservazione. 

loo. In questo intervallo di tempo spunta nella 
Gattich sulla porzione del labbro y rimasta ancora 
indurita 3 un' ulcerctta , che in pochi giorni si ap<*' 
profonda presentando un fondo lardaceo : si medica 
col precipitato rosso unito alTalume calcinato, ed 
in~ seguito si tocca coli' acido nitrico : 1' ulcera si 
va appianando y ed infine si riduce a coniipleta ci- 
catrice. Parimenti in Maria Copaivich , mentre si 
disponeva ^d abbandonar 1' ospitale , ' in vicinanza 
del mento 3 tra il margine della mascella inferiore» 
e la clavicola del lato sinistro ^ nel tessuto cellulare 
del collo 3 si scopre un foro della grandezza di un 
soldo , fistoloso , profondo , da cui sorte un fluido 
giallastro, puriforme» dMndole non cattiva. Dilatata 
alquanto 1* aperlara esteriore^ s' injetta nel foro una 
decozione 'detersiva y e si' medica la piaga cooi fi- 
laccie spalmate d* unguento digestivo con precipitata 
rosso, sotto la quale medicatura il seno fistoloso si . 
obblitera^ e la piaga esteriore rapidamente si cica- 
, trizza. Quindi tutti vengono licenziati come perfet- 
tamente guariti 5 sebbene rimanessero deformi per le 
disorganizzazióni della faccia. 

loi; Dai casi riferiti si può dedurre^ cfafe V uso 
contemporaneo delie fumigazioni di didàbro e del 
carbonaio d'ammoniaca concreto, colF interposizione 
di bagni tepidi universali ^ agisca nello skrìtievo a 
preferenza dei soii^jp repara ti mereuriali fihoi'à prati- 
cati. Sotto un tal metodo si veggono mitigati in 
pochissimi giorni tutti i sintomi della sifilide di 
5krilievo , la quale sembra rimanere come stazioni^ 
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xia per un ciato tempo, sinché si piega rapidameDte 
alla guarigione. L' ulcera della Gattich » ed il seno 
fistoloso della Copaivich, che comparvero dopo ter- 
minata la cura, fiuono da noi considerati come sem- 
plici località indipendenti dal vizio sifilitico uni ver « 
sale , € come tali guariti con semplici applicazioni 
locali* 

lO'S. A noi restava infine da sperimentare il solo 
carbonato d'ammoniaca senza T intervento di qua- 
lunque siasi preparazione mercuriale, affinchè sì po- 
tesse contestare decisivamente la sua antisifilitica 
efficacia. Ma dovendosi chiudere il nostro ospedale , 
e concentrare in un solo tutti gli ammalati, noi ci 
siamo* ritrovati nella' situazione di dover soprasseder 
da ulteriori indagini. Così pure restò ineseguibile 
il progetto di sperimentare nello skrilievo V azione 
delle immersioni delle gambe sino ai ginocchi^ ogni 
sera> in un |>agno preparato coir acido. 'nitro muria- 
tico,, secondo il metodo di Scott t di Belf, e di 
profumare ogni mattina codesti malati coi vapori 
nitrici. 

Gli .effetti . veramente sorprendenti ottenuti con 
questo metodo praticato per tre mesi consecutivi in 
un uomo affetto da undiqi anni da lebbra elefan- 
ziaca\, che; fu^^yj^lle ai molti tentativi eseguiti in 
diversi spedalj d' Italia , mi lusingano che il me- 
todo xaentoys^io delle immersioni, e contemporanea- 
mente V uso delle fumigazioni nitriche possa produrre 
dei.baopjL»jB(felti eziaadio nello skrilievo. 
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t^^. RisuUamìsnti e deduzioni generali. 

Dagli esperimenti islituitij e dai casi sovraespo» 
sii si può dedurre : 

1.^ Che lo skrilievo anche nel sommo grado^ ed 
inveterata 3 è suscettU>ile di guarigione; 

2.^ Che la combinazione della cicuta edelFaco*» 
nito a piccola dose di sublimato corrosivo, parve 
accrescere 1' efficacia del mercurio nei quattro casi 
surriferiti ; 

5.* Che la detta combinazione non solo cagiono 
delle turbe intestinali , ma eziandio inaspri i sinto<« 
mi della sifilide nel Marsanich e nel Bernelich, forse 
per aver ritrovati questi due ammalali nel massimo 
grado d'ipostenia: quindi il carbonato d' ammoniaca 
coli' erigere le forze vitali sembra aver agito ezian* 
dio come rimedio antisifilitico; 

/|.^ La stessa mistura di Pcr^/Ae nella Pili ucich 
si mostrò capace di soggiogare tutti i sintomi dellor 
slirilievo ; 

5.^ Posto che il mercurio agisca come un con- 
trostimolo ^ non ne viene di conseguenza che la si- 
filide di skrilievo sia sostenuta da una diatesi di 
stimolo j mentre in tal caso i nostri sifilitici sareb- 
bero peggiorati sotto l'uso degli eccitanti , e massi- 
me ^el carbonato d' ammoniaca; 

6.^ L' ossido rosso di mercurio per mezzo del- 
l' acido nitrico riuscì piii efficace del sublimato cor- 
rosivo, senza aver mai predotto nelle prime vie le 
molestie solite a prodursi dai mercuriali; 

7,^ Non v' ha rimedio piìi pronto e più sicuro 
per procurare il distacco delle croste , per dissipare 
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i dolori ossei 3 le impetìgini ^ e pet gnariire 1« sit« 
perfida II ulcerazioni cuUnée 5 delle fumigazioni di 
cinabro ; . 

8.^ Le stesse fumigazioni riescono insufficienti 
a guarire le ulceri profonde , e le carie delle ossa 
nei casi più inveterati , le quali dopo un passag- 
gicro miglioraniento , e dopo un' apparente guari- 
gione presto o tardi si riproducono ; 

9.^ Le fumigazioni di cinabro unitamente alla 
mistura di Perylhe > e V interposizione dei bagni 
caldi^ procurano una guarigione radicale in uno spazio 
Ai tempo più breve e senza molestia o disagio degli 
ammalati. 
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LETTERA PBIMA. 

Pavia 37 agosto 1819. 

Pregiatissimo Signore 
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OH sono tr&scorsi che quattro giorni dacché 
fao ricevuto la di lei Memoria sopra V allacciaxura 
4eUe arterie , 1 ancorché ella me ;ne avesse accea« 
naia la spedizione sino dal di 14 luglio prossimo 
passato. Mi affretto. di ringraziarla del dono fatto- 
mi ^ e di attestarle la mia riconoscenza per le gen- 
tili espressioni da, lei usate a mio riguardo in questo 
suo opuscolo; non annoverando però, fra questi di 
lei favori 1' autorità ., in chirurgia che le piace di 
attribuirmi , se questa: ha forza. Come ella dice, di 
trarre in errore chi vi si affida. 

Spiacemi di trovarmi in perfetta opposizione eoa 
lei su questo argomento,. ancorché ambedue appog- 
giati a delle sperienze deUo stesso genere. Uno di 
noi è certamente nell' errore ^ e se sarò io quello , 
me ne accerterò ben presto mediante nuovi sperir 
menti. Frattanto la. prego, jli sospendere per breve 
tempo il di. lei giudizio, e di permettermi in que- 
sto interyallQ di parteciparle alcune riflessioni che 
mi sono Hat^ ;,iMig gerite .dalla lettura della di lei 
Memoria. 
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Il cardine principale intorno al quale staggirà questo 
mio» opuscolo consUte in ciò^ che una volta applicato 
il laccio ad una delle grosse arterie de^li arti, an- 
corché codesto laccio venga tolto via [)restaniente , 
o al più tardi ^ul principio del quarto giorno, il 
processo suppurativo , od ulcerativo indotto dalla 
pressione del nastrino per lo spazio di tre giorni ^ 
non si arresta 3 e progredisce anzi necessariamente^ 
ed inevitabilmente sino alla totale corrosione e 
rottura dell' arteria nel punto in cui era stata al- 
lacciata. 

Parlando delle mie sperieuze Ella dice : A ire 
pecore ^ e ad un cane allacciò le arterie crurali , 
^ mi perdoni 3 furono le carotidi in tutti ì miei 
sperimenti ) tolse il laccio nel quarto dì^ ed uccise 
gli animali nel nono 3 e trovò non recise le pareti 
arteriose , e le arterie ohhliteraie. Qui la prego di 
osservare ( Sper. 11:) che fa -da una pecora che 
levai il laccio nel quarto dì / mentre nell' altra ve 
lo lasciai fino al nono giorno. £ fu propriamente 
in questa manièra che trovai cominciala l'ulcera- 
zione deir esterna superficie deli' arteria nel punte 
in cui il nastrino si appoggiava a nudo su di essa^ 
intatte d' altronde la tonaca media ed interna della 
stessa arteria. Prego inoltre d' osservare 3 che dagli 
altri animali più grossi che la pecora 3 sui quali 
ho fatto le mie sperienze 3 altri, levato il laccio 
' nel quarto dì 3 furono uccisi i4- giol>ni dopo 3 altri 
ii^y altri 285 e che in ttttlÌ3 dopo levato il laccio, 
la ferita fu chiusa per prima intenzione , ora coi 
cerotti 3 ora 3 e nella maggior parte 3 coi punti di 
cucitura ^ che è quanto dire 3 in tutti la piaga fa 
guarita prestamente e senza lunghe suppurazioni. 
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Olire di ciò tni - giova di parteciparle « tht tutti 
i pezzi di carotide sulla quale furoDo eseguite le 
mie esperienze , cofiservati in ispirilo di vino si 
trovano disposti in serie in questo Oabin^etto di 
Patologia alla ponata d' essere esaminati da chiun-* 
quo ne avesse il desiderio. Vedesi in tutti, o sia 
tanto in quelli che furono presi dagli animali nccisf 
nel' nono giorno , e prima del nono 3 quanto, ia 
quelli i quali furono desunti dagli animali posti a 
morte nei 149 J?» 28 dopo levato il laccio, T ar- 
teria aperta per lo lungo, nella' quale si riconosce 
la tonaca intema intatta e continuata sopra e sotto 
del punto di coalito delle due opposte pareti dell'ar- 
teria stessa. Parimenti intatti e continuati si vedono i 
n^argini». alcun poco ingrossati^ dell' ipcisione longita- 
dinale dell'arteria medesima senza che abbiano perduto 
nulla della naturale loro tessitura. La tonaca intema , 
come Ella sa, ha dei caratteri proprj, pei quali non 
si può confondere con altra sostanza , e mieno an- 
cora col cellulare tessuto, se per caso questo tes- 
suto ne interrompesse la continuità. Il numero poi 
* di questi pezzi è sì grande , che non possono essi 
essere riguardati come altrettante eccezioni , casua^ 
iitày anomalie. Ne perchè in que' pezzi di carotide, 
che furono staccati dai grossi animali il dì i4» 17* 
28 , dopo levato il laccio 9 e perfettamente chiusa 
la piaga, l'arteria si è trovata inchiusa. in una 
sostanza avente 1' apparenza d' un grosso ganglio , 
fu meno chiara che negli altri la continuità dei 
margini e della intema tonaca dell' arteria stata 
allacciata; poiché quella massa di sostanza dalla 
quale era circondata T arteria ^ neu era che un les-^ 
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salo cellu^riS pieno zeppo di liofa plastica ^ una 
linfa concrescibile organizzata essa ttessa , così dif- 
ferente d' aspetto e di tessitura dalle tonache media 
ed ùltima del tubo arterioso , da non potere ia 
modo veruno imporne a chi è versato nella pratica 
notomia. U dire che formavano un* sol corpo cuna- 
patto coMa linfa organizzata, non significa che le 
parti componenti questo, corpo non fossero fra dì 
loro distinte. Le dirò di piìi « che sulla carotide del 
cane, impervia pel tratto d'un pollice, codesto 
tratto duro , ligamentosa , continuato coli' arteria , 
diversiiioa così manifestamente che nulla più dalla 
molle cavernosa sostanza del tessuto cellulare e 
della licfa concrescibile organizzata che lo circonda ; 
ne avvi indizio alcuno che la porzione impervia 
dell'arteria sia stata giammai staccata dal restante 
di essa , poscia riunita per interposizione d' estra* 
nea sostanza ^ come ella sospetta che possa essere 
accaduto in quelle mie sperienze. 

Come mai adunque vi può essere tanta diversità 
di risultamenti fra le di Lei esperienze e le mie , 
poiché nelle une e nelle altre l'allacciatura ia le- 
vata via via nel quarto giorno? Sarebbe forse ca- 
gione di ciò , che le mie sperienze furono eseguite 
sopra la carotide, e sopra grossi animali , e le sue 
sulla femorale , e sul cane soltanto ? La carotide 
generalmente ha le tonache di maggior consistenza 
di quella delle altre arterie dello stesso calibro. I 
cani \ <}uali hanno servito alle di lei sperienze fu- 
rono per la maggior parte piccioli (Pumcr)^ quindi 
assai picciola doveva essere in essi T arteria (emo- 
rale: e di tooache deboli ^ debolissime , senza ri ali- 
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b)0« in x:oDfronlo di quelle della carotide dei grossi 
aDiDiali da me cimentati. Infatti non è mai accaduto 
a me ct& che è avvenuto a Lei più volte (Sper. v 
IO. 22. ) nel guano giorno dall' allacciatura al 
sollevare leggiermente il nastro , di vederlo jcadere 
per avere reci^ V ewteria. La sommità dell' arteria 
femorale nei cani di mediocre grandezza non eccede 
mezza linea di diametro. £ sopra questa pìcciola 
arteria , dotata di tonache proporzionatamente sot- 
tili y legata col nastrino , e coli' interposizione del 
cilindretto ; ella è cosa assai diffìcile lo stringere il 
laccio in quel giusto grado 3 per cui non rimanga 
«trozza ta, e, alcuni giorni dopo ^ rotta. 

Qualunque possa essere la cagione della differenza 
di.risultamento 3 e finché venga dimostrato da qual 
parte sta V errore , mi prendo la liberta di procedere 
nel ragionamento 3 pronto a ricredermi , se sarò 
accertato d' essermi ingannato nello sperimentare. 

Non, deve sembrare singolare^ Ella dice, che una 
arteria esposta ali* irritazione dell' aria , a quella 
che risulta dall' operazione necessaria per allac" 
ciarla , alla compressione ^ all' irritazione d' un 
laccio per lo spazio di quattro giorni y s' infiammi , 
cada in suppurazione e si recida. Ella sa al pari 
di chiunque fra i più abili operatori, che la scoperta 
della grossa arteria d'un arto (eccettui, se lo pare, 
la carotide e 1' illiaca femorale al di sopra dell' are» 
crurale ) e 1' allacciatura della medesima col massi- 
mo risparmio del tessuto cellulare che 1' unisce alle 
parti vicine ,• è una delle più facili e più spedite 
operazioni dell'alta chirurgia, e che, eseguita da 
mano pronta ed esperta, giammai , per sé sola, dà 
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motivo a coDsideruLile irritazione y come neppure a 
lunga esposizione all' aria dell' arteria scoperta. £ 
per ciò che riguarda gli effetti dell' allacciatura , 
egli è indubitato , che un' arteria ^ non meno che 
qualunque altra parte molle del corpo animale, 
stretta fortemente da un laccio^ gicchè la circola- 
zione venga in essa onninamente intercettata , si 
esulcera 3 o se ne muore , ancorché poco tempo 
dopo applicato il laccio ^ ne venga questo rimosso. 
Ma tutto ciò non è applicabile all' allacciatura della 
grossa arteria d' un arto per la cura d' un aneuri- 
sma. La forza di pressione che quivi s'impiega non 
eccede il biiogno che si ha di mettere soltanto a 
scambievole contatto le due opposte pareti del tubo 
arterioso ^ la quale pressione 3 mediante 1' interposi- 
zione del cilindretto di tela spalmato di cerotto^ 
non si esercita né su tutta la circonferenza del vaso ^ 
ne sopra ambedue gli strati vascolari del medesimo, 
il superficiale cioè ed il profondo ; poiché Ella sa 
che ogni parte del nostro corpo per picciola che 
sia, gode del beneficio di codesti due strati vasco- 
lari. Prova che la pressione suli' arteria , nelle cir- 
costanze delle qnali si parla 3 • non agisce , forte- 
mente almeno, sul sistema vascolare profopào^ sì è 
che la tonaca interna delF arteria ^ poco dopo 1' al- 
lacciatura , assume 1' infiammazione adesiva , pro- 
cesso non morboso ma salutare 5 per cui si eseguisce 
la secrezione di linfa coagulabile, e per essa l'unione 
delle parti tenute a con tutto propriamente di contro 
il punto di pressione. Se 1' allacciatura , sin dal 
primo stringersi della medesima , portasse grnve 
offesa , ed irrevocabile , come Ella suppone y alla 
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circolazione ed alla vita dell' artèria legata, sin da 
ctuel momento essa rimarrebbe subordinata, tanto 
esternamente che internamente, al processo distrut- 
tivo , ne giammai avrebbe luogo , dopo quest' ope* 
razione » il benefico processo nel cavo di essa del- 
l' infiammazione adesiva , ed insiememenle del coof 
Uto fra le. opposte sue pareti ^ locchè è contrad- 
detto dalla osservazione e dalla sperienza. Per altra 
parte egli è dimostrato che l'ulcerazione e la ne- 
crosi dell' arteii^ìa , è un processo secondario » o sia 
successivo a quello dell'infiammazione, a<£eiiVa,. pro- 
cesso in potere dell' arte d' essere arrestato , pei:che 
occasionato principalmente dalla troppo protratta 
presenza del laccio. ^Accordando ancora che alcun 
punto dell'esterna superficie dell'arteria, segnata- 
mente quello su cui il nastrino s'appoggia a nudo, 
formisi in escara superficiale , non perciò avvi mo- 
tivo per credere^ che » levato il laccio, questa 
picciola e superficiale escara non sia per separarsi 
prontamentej lasciando vive ed intatte le due sotto- 
poste tonache dell' arteria. £ perchè mai ogni qua- 
lunque escara, quella stessa per decubito ^ tolta via 
la pressione e l' irritazione , si separa dalle sottopo- 
ste parti sanej e quella occasionata dal laccio sopra 
qoalclic punto -esteriore dell* arteria continuerà, anco 
dopo levata la causa , a propagarsi profondamente 
sino a rompere i' arteria ? Non saprei addurre un 
plausibile motivo per ampaettere questa eccezione 
alla regola generale* 

Ella giudica imprudentissimo il togliere il laccio 
mentre i grumi sono, ancora debolmente aderenti 
alle pareti del vaso^, e. mentre V aderewsA.reciproca 
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delle pareti è ancora incipienle. Cosi diffatti dovevi 
•embrare prima che la sperieoza sui bruii , e Q\b 
che pih e, sull'uomo, ci avesse insegnato T impor- 
tante Verità , che , malgrado X apparente debole 
aderenza della base del trombo alle pareli dell' ar- 
tèria 5 e r incipiente coalito delle pareti stesse fra 
di loro cementate dalla linfa concrescibile « non 
pertanto sulla fine del terzo giorno dall'allacciatura, 
talvolta pi2i presto , quel grumo e qne' pund di 
aderenza sono abbastanza fermi o stabili da resistere 
all'urto della circolazione. Intorno alla quii cosa le 
dirò ingenuamente d'essere rimasto meravigliato leg- 
gendo , come Ella trovi i fatti di tal sorta sinora 
poco numerosi per non lasciare alcum dubbio, E 
però se si uniscono in<;icme le guarigioni ottenute 
mediante 1 comtfreisori di diversa forma ; quelle 
per mezzo della fasciatura e delle compressette gra* 
duOte poTl2iie immediatamente sull' arteria; alcune 
storie di laccio reciso dall' arteria pochi dì dopo 
l'allacciatura, sparse nei Gtornuli , negli Atti di 
società chirurgiche ; le osservazioni di Travet s , le 
quattro storie infine della mia Memoria su queste 
argomento , io trovo che il numero de' fatti è pia 
che bastante a fissare V opinione delle persone del- 
Farle. Qualche caso infelice di don coalito d'arteria 
allacciata , perchè l' arteria si trovava disorgaaìz- 
xata o atonica , o perchè debole e malaticcia era la 
costituzione del soggetto operalo, non forma un va* 
lido argomento per distogliere i chirurgi dalla mas- 
sima di levare il laccio subito dopo il terzo dì dal- 
l' operazione. £ quale in tutta T arte di guarire i 
quel oietodo curativo che dia eseiilc da ogni ecce- 
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zinne in ù grande coèiT^ìaaiSione e varietà' dì circo* 
«Canze P D' ali'roiKk sul l'argomento di cui si tratta ^ 
qual vantaggio si riprometterebbe Ella di lasciare 
in sito il laccio oltre il terzo giortìo 3 se conviene 
Ella stessa, che a quest'epoca il laccio è già ri" 
lasciato 7 Nella supposizione ancora the la rottura 
:deir arteria nel luogo ove fu allacciata sia inevita- 
Jbile > perchè yuol Ella accelerare questa sciagura 
col lasciarvi il laccio? Non è dunque più razionale 
'il levarla via del tutto , qual corp» straniero , inù- 
tile , soverchiamente irritante^ e chiudere la piaga 
per prima intenzione ^ piuttosto che far subire for- 
zatamente air arteria già otturata , un processo di* 
struttivo 4ihe si può evitare ? 

L' ohbiiterazione pia o meno pronta dell'arteria 
allacciata non dipende unicamente. Ella dice, dallo 
stato di debolezza, o di forza dell' individuo. Con- 
vengo pienamente^ con Lèi che ci& non sia unica" 
mente. Non' è' in verisimile, che anc« T indole per- 
- vertita dei fluidi vi abbia parte ; ma nessuno , parmi, 
metterà in contestazione , che la guarigione d' una ' 
frattura , o d^ una ferita semplice , al qual ordine 
di cose appartiene il coalile d' un' arteria allacciata , 
si faccia più presto ne^ giovani , nei ròì)usti e nei 
sani per ogni riguardo , che nei vecchi , nei deboli 
e nei malaticci. In proposito poi d'allacciatura di 
dna delle grosse arteHe degli arti per la cura del- 
F aneurisma , per appunto nei vecchi, nei deboli, 
nei malaticci, non t^i sono prove , Ella soggiunge, 
tiri appoggio , che se V obhliteraziohe dell' arteria 
'nàti' è compiuta nel sesto giorno, non possa pia 
attenersi i poiché il tardo sviluppo dell' infiamma^ 



V- 



uione non i pruina 2Rf condizione patologica grai^ei 
Non saprei dire quale e quania sia resleiisioae che 
Ella dà al vocabolo; condizione patologica grai^; 
ma: badando soltanto alle osservazioni anatòmico- 
patologiche che abbiamo sugi' infelici successi della 
legatura, delle principali arterie - degli arti ,' parnù 
di non andar, errato dicendo 5. . chb quando non 91 
chiude nello spazio di tre giorni , avvi tutto a 
credere che efsa arteria si trovi in quello stato pa« 
tologico per cui essa ha perduto' T attituditie ad 
assumere l' ipfiammazioQe adesiva , anco oltre i tre 
giorni ad un tempo i^ndpfinito,, specialmente se il 
soggetto, operato è vecchio , debple , malatìccio. La 
sezione dei cadaveri di coloro i quali perirono sotto 
questa condizione patologica ci ha istruiti ^ chVessa 
consiste ora in uno. staio di degenerazione squojrho^ 
sa 9 steaiomatosa a ulcerosa delle; tonache deU' ar- 
teria nel punto in cdi fu allacciata, ora iu (una 
straordinaria lassitk o atonia delle • tonache stesse^ 
sottili oltre il consueto. Sgraziatamente prima del- 
l' operazione nessuno di noi sa predire codesto stato 
morboso dell' arteria , che manifestasi assai chiara- 
mente sciolto il laccio sul principio del quarto 
giorno. Qual fiducia di buon successo- potrà avere 
il chirurgo in queste circostanze tenendo stretta 
r arteria nel laccio 5 come iucevasi per V addietro 3 
e che Ella vorrebbe che pur si facesse, ovvero rioiet- 
tendo il laccio nello stesso luogo e serrandolo più 
fortemente di prima? Nessuna; poiché, se l'arteria 
è dÌ8orgai|^izzata , sarà più preslp rotta dal laccio , 
e se atonica , non sentirà piìi lo stimolo del laccio 
idi qaauté I9 aveva sentito prima di levarlo; ci 
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»triagenuoIo per It seconda volta pìh. fortemente dt 
prima,, sì correrà rischio di troncarla. Tutt' al piii 
ne' deboli si può dilazionare di qualche giorno a 
slegare 1' arteria, nou per dar luogo alla formazione 
dei grumi, ohe Imno* già fatti, ma perchè si ad- 
densino maggiormente. 1 capi d'un osso fratturato ^ 
che non si sono riuniti in tempo consueto, si fanno 
assumere V infiammazione adesiva col fare scorrere 
fra r uno e 1' altro un setone. Una ferita semplice 
restìa .al l'adesione, si fa infiammare bagnandola collo 
spirito di ytno*,*o stimolandola in altro modo, fin- 
che le parli alzino la loro azione vitale. Saprebbe 
Ella suggerire, nel «caso di non coalito per lentezza 
d' azione vitale delle tonache dell' arteria, uno stimolo 
più forte del laccio , onde eccitare 1' arteria legata 
ed atonica ad assumere il, procèsso di .riunione? E 
quand' anco Ella trovasse questo mezzo , saprebbe 
Ella determinare con precisione ,' che 1' arteria noa 
si è unita nel tei:npo consueto perche lenta a seàlire 
la forza dello stimolo, piuttosto che disorganizzata?, 
Nessuna persona dell'arte poi Le accorderà che una 
parte incapace d' assumere 1' infiammazione adesivcl 
non sia capace, per poco che abbia di vitalità, dì 
essere presa dalla spuria , distruttiva infiammazione. 
Vediamo accadere ciò giornalmente nelle piaghe scro^ 
foiose e negli ascessi detti linfatici. 

Astley Cooper, accenna Ella , legò V arteria crw 
rale per curare un aneurisma popliteo ^ la tenne 
allacciata per ii ore ,* poi veduto che il sangue 
vi ripassava , la ristrinse nello stesso laccio , che 
lasciò in sito per 48 ore, e ne segui l'emorragia 
nel duodecimo giorno. Da questa osservazione non 
Annali. P^oL Xll, 21 
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deduco altro , che I' arteria in que«lo soggetto em 
in pondizione patologica tale da non sentire lo sti- 
molo del laccio ne dopo le 32, ne dopo le 48 ore^ 
e che la seconda costrizione del laccio portò la 
morte sulle tonache dell' arteria allacciata. 

Le chiedo scusa della prolissità di qneata lettera, 
I vecchi sono di natura loquaci. Ella forse vi ag<^ 
giungerà, anco un po' tenaci della loro opinione. Su 
questo punto però sia certa, che a tempo e luogo mi 
iroverk docilissimo, non avendo, in ciò, al pari 
di L^i , altro scopo principale che la verìtiu 
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LJÉtTERA SECONDA. 



Pavia 20 Boyembrc 1819. 



Pr^ioiissiato Signore 



lu seguito della promessa che le ho fatto nelU 
precedente mia Lettera « ho riassunto le sperienze 
sui bruii , affine di riconoscere 3 se efreltivamenle 
esiste qualche rileva^^te differenza di risuttamentt 
fra 1^ sue e le mie indagini ^ per ciò principal- 
mente^ che riguarda gli effetti della pressione fatta 
.dal nastrino e dal cilindretto sulle tonache dell' ar« 
teria 3 dopo i tre primi giorni dacché codesti corpi 
straniéii (aròno levati via dalla piaga. Le trasmetto 
i dettàgli di queste uoove sperienze ^ tali e quali 
mi sobo stati comunicati da questo valente profess. 
di notòmia ed eccellente chirurgo sig. Panizza , il 
quale ha avuto la compiacenza 3 durante la mia a$« 
senza da Pavia nelle ora passate vacanze autunnali» 
d' i Usti tiii rie a mia inchiesta 3 e. di registrarne le 
circostanze piìi memorabili* 

$PERI ENZA L 

celi giorno 1$ settembre^ alle ore 10 antimeridiane, 
-si fece colla massima facilità la legatura della ca- 
rotide primitiva destra sopra un asino robusto , 
mediante il nastrino ed il cilindrétto. 



Nella matti aa del 19 ( quarto dalF operaziane ) 
alla stessa ora, levai i punti di cucitura, e sciolte 
le briglie di liofa plastica 3 che univano le labbra 
della ferita assai tumide ed infiammate , giunsi cot 
dito indice al fonde della ferita , e dietro questa 
guida 9 mediante le forbici , ho tagliato il nastrino 
colla massima leggierezza , e lo trassi fuori insieme 
al cilindretto. La ferita riunita di nuovo con alcuni 
punti di cocitura non si cicatrizzò subito, e vi suc- 
cedette la suppurazione, ad onta di tutte. le pre- 
cauzioni 3 per cui non ne ebbi la guarigione che ai 
primi di ottobre. 

Nel 24-^ giorno dall' operazione^ T animale fu pri- 
vato di vita coir aprirgli 1' arteria crurale. Esami- 
nata la carotide clie era stata allacciata > riconobbi: 
I * una grossa nodosità al sito ove era stata fatta 
)a legatura y la quale tumidezza 3 formata da linfa 
concrescibile organizzata y univa V arterifi alle parti 
adiacenti. 2.^ Posta a nudo 3 e spaccata, la carotide 
per lo lungo nella faccia sua posteriore, vidi che 
Y ambito di essa erasi di molto ristretto 3 in ispecie 
ai sito ove era stata fatta la legatura, nel qual 
sito esisteva il trombo cotennoso. Esaminai di pro- 
filo il taglio delle tonache dell' arteria , e trovai 
che la spessezza maggiore di esse era fatta dalla 
tonaca esterna y meno dalla mediif , e meno ancora 
d&ir intima y la quale ultima aveva conservata il 
suo liscio per anco nel luogo sul quale era stata 
praticata V allacciatura. 



525 

Sperienza It. 

Sopra tm altro asino , il di 24 settembre , fu le-^ 
"gata la carotide primilìva destra* per lìietzo del na*- 
vtrino e del cilindretto. 

Il di 28 (quarto dall' operazione ) ^ staccata la 
linfa concrescibile che univa le labbra 'della ferita ^ 
« che copriva il cilindretto^ tagliai con forbice^ 
dietro la goida del dito ^ il nastrino^ e 1' esportai 
insieme al cilindretto , e termiitòi Y operazione col 
chiudere di nuovo la ferita per prima intenzione. 

Il giorno i5 ottobre la. ferita era del tutto cica- 
trizzata 3' e nel dì 28^ 1^ animale fu Ucciso àello stesso 
mòdo che il precedente. La carotide , che era stata 
legata ^ fu trovata ^ al solito , circondata dà linfa 
concrescibile. Aperta che fu per lo lungo ^ diede a 
Vedere la tonaca interna levigata e continua^ aleuii 
poco rossiccia nel luogo ove era caduta la legatura. 

S'^EkiÉNZA tu. 

Il giorno 6 étlobre fu allacciata la carotide siui-» 
stra ad un montone mediante il nastrino coH'intet* 
posizione del* cilindretto. L'animale fu posto a morte 
il quarto dì aopo' V operazione. 

Le labbra della ferita tumide ed infiammate eransi 
in parte riunite fra di loro mediante la 'linfa con- 
crescibile.» che <5opriva. alcun poco anco il cilindretto. 
Tagliato il laccio , ed estrattolo insieme al cilin- 
dretto > vidi che la' superfìcie esterna dell' arteria , 
ove era stata sottoposta immediatamente al cilin« 
dretto p si era conservata pr«ssQCchè in istato catu* 
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rale ^ come si pub vedere anclie al presente. Nella 
sede opposta 3 ÌDcisa l'arteria per lo lungo ^ mostra 
entro di si i grumi , ed inoltra l'intima sua tonaca 
-^ liscia , e nello stato suo naturale con un po' di 
rossezza. Lo spessore naturale delle tonache arteriose 
vede vasi alquanto accresciut05 in ispecie a qualche 
distanza dalla sede che era stata occupata dalla 
legatura. 

S^PEBiENZA iy. 

Il giorno IO ottobre la stessa operazione fu ese- 
guita sulla carojlide destra d' iliia pecora ; ed indi 
la ferita fu riunita con alcuni punti di cucitura. 

Sul principio del quinto giorno sciolsi i punti di 
cucitura , e reciso il nastrino lo estrassi unitamente 
al cilindretto. Ne l' uno ^ uè Y altro mi diedero al- 
cun indizio che 1,' arteria fo^se in suppurazione} non 
ne rendevano neppure l' odore ; ne suppurato era il 
fondo della ferita^ che riunii dì nuovo secondo il 
«olito. 

L' animale fif ucciso il dì 2Q dopo 1' operi^zione. 
Trovai la carotide circondata d^a l\ofa concrescibile 
ben organizzata^ Entro il tubo dell' arteria eranvi^ 
al solito 9 i due trombi cotennosi , e questi orgar 
nizzati in gran parte. ]Le tonache d|»ir arteria^ an- 
corché alquanto tumide , lasciavanp <}iaicerjieri^ ^hiar 
ramente ^ lungo gì' incisi loro noifirgini , la nop 
interrotta loro continuità^ per anc^o nel puQtp ove 
eran» rimaste allacciate per cii^q^Q gior^ii popse- 
cutivi. 



S^EblÉIfZA V. 

ti giorno f] novembre, alle Sre io aiitimendiaDe> ho 
iallacciato sopra an cane bracco di mediocre gros- 
sezza le due arterie femorali in conformità delia 
esperienza prima del sig. Placca Berlinghieri ^ cioè 
legai la femorale sinistra col cordoncino , e la destra 
col nastrino e col cilindretto. 

Due ore dopo slegai la femorale sinistra , e lasciai 
al suo posto il nastrino col ctlindf^tto, che serraY» 
la femorale destra. 

>Sulk fine del qnario giorno uccisi T animale. La 
ferita esterna dei kto deserò , sebbene fosse stafa 
Unita coi punti di cucilHt'a , fu trovata aperta ed 
infiammata. Nel. fondo di essa vedovasi T arteria cir-* 
condata da lia£i conaresctbile in tanta «copia utt 
sormointare il cilindretto. Isolata V arteria , e libe- 
rata cautamente dai laccio e dal nastrino , fu esa- 
minata con diligenza. Non trovai su di essa alcuu 
punto di suppurazione , ne di ulcerazione « e niei|(» 
aneora dTineipiènte moriificaaione. Nella faccia an- 
teriore e nella "fosterioM deHia detta arteria eravi 
un infossamento, prodotto air kiMmn dal cilindre^ 
to, e di dietro dal nastrino» Alberta questa arteria 
per lo lungo \, ttovai iatertiamento i soliti grumi 
cotennosi y e la . solite . «dfercnze. Le pareti de 1)^ ar- 
teria, ne' lofo incili margini, erano perffxttjrmentc 
bene distintie dalla- sortanaa -èhe la circondava ; iool* 
tre tane ed intatte y e levigatiésima era i'intetba 
superficie dell' ihtf inai i tgnuea. 

La femorale sini&tra , 4:hè- era stata allacciata col 
cordoncino ^ e slacciata due ore do^o , diede a ve- 



dere internameDle uaa piccìola striscia sollaDto di 
linfa concrescibile con alquanto di rossezza e d'ia- 
grossamen lo delle sue tonache, pervia' d* altronde 
rimasta quest' arteria al sangue. 

Sperienza YL 

Il (ìì 12 novembre allacciai l'arteria femorale destra 
sopra un cane di mediocre grossezza^ impiegandovi 
.il nastrino col cilindretto y e badando bene di non 
comprendervi il crurale nervo anteriore. Mi piacque 
in questa occasione di stringere il laccio un poco 
più dì quanto poteva bastare a mettere a scambie- 
vole contatto le due opposte interne pareti delP ar- 
teria 'y iiìdi ho chiusa la ferita per prima intenzióne. 

Verso la fine del secondo giorno dopò Y opera- 
zione y esaminando la ferita y la trovai aperta con 
labbra tumide «d intrise di pus; inoltre trovai il 
cilindretto col cappio del nastrino a fior di pelle y 
per cui egli era evidènte , che il laccio aveva ab- 
bandonata l'arteria non compiuto ancora il secondo 
giorno dalla legatura. Ciò non pertanto non v' ebbe 
emorragia' conseottliva. 

Lasciai «vi vere, il: éane per tre giorni ancora; poscia 
passai air esame dell' arteria eh' era stata allacciata* 
La trovai ,. per cerio trailo, coperte da- linfa pla- 
stica organizzabile. Aperta per lo lungo , mi diede 
a vedere che le toaaflftè di essa erano state troncate 
dal laccio-, e che fra 1' una estecmità e l' altra era vi 
To spazio .di circa tre linee. ^ >il quale spàzio era oc* 
cupato da linfa concrescibile rossiccia. » 



Queste speriékize offrono i medesimi rìsnhamenti 
che quelle le quali furono riferile nella mia Meotoria 
su questo argomento-.' Quelle e queste perciò sono 
in perfetta opposiaione colie conseguenze che ema- 
nano dai di Lei sperimenti ^ per ciò principalmente 
che riguarda Tinel^itabile suppurazione^ mortifica- 
2Ìone e rottura dell' arteria ne' giorni successivi aU 
r operazione , e dopo levato via il laccio. 

Nelle prime mie sperienze sui bruti ^ non altri^* 
menti che in queste y giammai è accaduto di tro- 
vare , compiuto il terzo o quarto giorno 3 che il 
nastrino si fosse slaccato da se dall' arteria^ neppure 
dalla femorale del cane^ qualunque volta il laccio non 
fu stretto espressamente al di là di ciò che abbisogna 
per mettere a scambievole contatto le due opposte 
interne pareti dell' arteria. ÀI conti^ario si sono sem- 
pre riscontrate le tonache dell' arteria > segnatamente 
l' intima , sane ed intatte ; ne apparve mai eh' esse 
tonache avessero la minima tendenza verso la sup«* 
purazione , l' ulcerazione, la mortificazione nel luogo 
e dintorno il luogo in cui erano state compresse 
dalla legatura fatta col nastrino e coli' interposizione 
del ciliudreito. Ni un indizio giammai si trovò di 
tale disordine , sia che Y arteria fosse stata esami- 
nata dopo il terzo , quarto , quinto giorno dall' al- 
lacciatura *y neppure dopo 1' ottavo y come vedesi in 
nna delle preparazioni che conservasi in questo Ga* 
binettó Patologico. £ pefò , é> queste epoche dopo 
l'operazione , la suppurazione^ 1' ulcerazione , o la 
mortificazione dell' arteria nel punto ove era stata 
compressa y avrebbe dovuto y secondo i di Lei prin- 
c»pj » es>ere cominciata e baaaifcsta ^ certamente ciò 
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feioa manca mai di succedere in tutte le altre p^iirii 
molli ed corpo animale fortemente strette e stroz-» 
zaie. tla nn laccio ^ ne aTTi un motivo per cui non 
dovette maniiietlarti anco tuli* arteria , qualora ione 
itala ti ierComente compiretta ^ . come Ella suppone 
che aia. Nella lY delle topra riferite sperienze , il 
laccio, ed il cilindretto furono levati yia nel quìuio 
giorno dair operazione ; • ptk^ non erano né intrisi 
di marcie » né putivano di suppnraaiohe « o di gan- 
grena ; né suppurato era il fondo della ferita. Se 
dopo tolto via il laccio da questi animali « essi Cos- 
sero stati lasciati in vita » egli é indubitato che 
r arteria , la quale era stata legata per tutto il 
terzo « quarto, quinto giorno | non avrebbe in essi, 
pel tratto successivo, subito alcun processo di di-^ 
struziooe ; poiché era sana al levarsi del laccio , né 
rimaneva sa di essa alcun corpo irritante , per cui 
fosse tenuta di esulcerarsi ad oggetto di espellerla^ 
Nelle sperienze I e li sopra riportate j la piaga 
suppurò assai lungamente pria di ci^atriazarsi , 4 
pori r arteria, né prima, né dopo levato/ il laccio^ 
partecipò allo siato di suppurazione delle parti che 
la circondàvanow D* altronde si sa che il tessuto 
organico dell' arteria é , sopra tutti gii altri costir 
tuenti il coepo animale , quello il quale maggior^ 
mente si preserva dallo sfacello delle parti ad esso 
circompoate » in meno al qualo guasto vediamo assai 
spesso, r arteria isolala ed illesa. Ncm si pu^ nep* 
pìive aufforre òbe il pia deUe volte i tristi i&ffetti 
della pressiono, che Ella teme tanto, si limitino 
air estema superficie deli' arteria ^ poiché , . se ciò 
lossoinon sncce^lerebbei il più delie volte ^ che im« 
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Inedia tamcnte dopò 1^ applicazione del laccio, l' esterna 
superficie dell* arteria palesasse una manifesta ten-' 
denza ad unirsi , come ; fa col tessalo cellulare ad 
essa circompQjsto , e col corpo gangliforme fatto in 
molta parte dalla linfa plastica organizzabile che 
la cinge. Fra le preparazioni patologiche di tal 
£orte esistenti in questo Gabinetto , avvene una 
desunta dalla carotide d* oi^ monjtoqe ucciso T ot- 
tavo giorno dopo T a)la<^iat,ura praticata circolar- 
mente cqI cordoncino. Yedesi manifesta la rottura 
della tonaca interna e media occasionata dal cor- 
doncinp, mentre T esterna tonaca se ne è rimasta 
intatta dal momento dell' instituita legatura a quello 
della uccisione dell' animale. Ora se in questa circo-* 
stanza , in cui 1' arteria fu stretta sì fortemente da 
produrre la' rottura della tonaca misdia ed intima ^ 
r esterna tonaca si è conservata sana per otto giorni 
dopo la legatura ^ non suppurò , non si esulcerò « 
non si ruppe y a più forte ragione questo infortunio 
pon accadera in seguito dell' allacciatura praticata 
mediante 41 nastrino e V interposizione del cilin- 
dretto 3 per . cui la forza di pressione si^ tutte le 
tonache dell' arteria è moderata si sul principio y che 
per lo spa^o di ire o quattro giorni^ dopo i quali 
vien levata via ^ la verità e .costanza delle quali 
cose sono confermate tanto dalle precedenti roip 
sperienze sui bruti ^ quanto dalle ora riferite. 

Perchi alcun tempo dopo levata l' allacciatura st 
trova r arteria strettamente rinchiusa in una so- 
stanza compatta» gangliforme^ non ne segue ^ come 
Ella opina j che le tonache arteriose siano da quel 
corpo oscurate in modo da non potersi distinguer^ 
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t^uelle fnetnbraoe dalle parli che la circondaùò ; ctiè 
anzi tie sono distintissioie. Imperciocché dei margiat 
Isella incisione longitudinale delf arteria si vedono , 
discrepanti j per tessitura ""e per colore 3 le tonache 
dell' arteria dal circomposlo carernoso corpo rossic- 
cio che le abbraccia ^ e scorgesi codesta differenza 
di tessitura con tale precisione » che si pu2> determi'' 
Bare per anco che 1' iutima tonaca deli' arteria d'or^^ 
dinarìo è quella che meno delle altre s' intumidisco 
in conseguenza del sostenuto processo d' infiamma^ 
zione adesiva. 

Nella sperienza YI^ in cui efTettivamente l'arteria 
*ra stata troncata dal laccio ^ lo stato delle parli 
■on era né oscuro ^ né dubbio attraverso la linfa 
concrescibile che cingeva V arteria ; poiché V una 
eslremita del tubo arterioso era distante dall' altra 
per circa tre linee , e quell' intervallo era occupato 
da una sostanza del tutto diversa da quella delle 
tonache arteriose. Quand' anco col lasso di tedipo 
codesta linfa si fosse cambiala in Un corpo duro 
gangUforme, si sarebbe del pari veduta chiaramente 
V interrotta continuità delle tonache deli' arteria poco 
anzi indicata. 

L'arteria che si rimane allacciata per 14^ 18 ^ 20 
giorni y o sia finché, il laccio cada da sé ^ senza 
dub!)io è forzata ad essere ulcerata dal sistema as- 
sorbente ^ e rompersi per cagione della lunga irri- 
taztone occasionata dal laccio. Egli é fra gli attributi 
dell* animale economia quello di liberarsi in codest'4 
guisa i e colle proprie sue forze , dai corpi stranieri 
che irritano il solido vivo e molto sensibile. Ma 
nulla di tutto ciò ha luogo quando una allacciai uri 
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moderatamente stretta sopra un' arteria^ vieu ri mogsa 
compiuto il tetzo giorno dalì' operazione. 

Voglio convenire ^ come Le accennai neHa prece* 
dente mia Lettera^ che in qualche caso , maJ^rada 
la prudenaa e la destrezza dell' operatore j il lessato 
cellulare esteriore dell' arteria ricew qualche danno 
dalla pressione. Ma che perciò ? Tolta la pressione 
dopo il terzo giorno 3 • quella superficiale yelaturn 
della cellulosa esteriore tonaca dell' arteria stata dan7 
neggiata , ammortila » se cosi le piacesse^ di chia- 
marla 3 si esfoglierà , come dicono i chirurgi , senztL 
che vi prendano . parie , la media ed iniiipa tonaca» 
In fine dopo codesta esfogliazione^ l'esterno involucro 
ceUulpso dell' ^rtfria, tolta la presenza fi'ogo^ cor[)0 
straniero intermedio, riprenderà rattitudibe ad unirsi 
al corpo gangliforme ed alla linfa plastica organiz- 
zala che la cinge e strettamente riterrà *, rimosso 
ogni pericolo di emorragia consecutiva. 

In conseguenza adunque delle precedenti e delle 
recenti sperienze sui bruti , nulla ^ a parer mi<^ « 
avvi di pia certo e dimostrato^ quanto che 1' arteria 
stllacciata col nastrino e col cilindretto si conserva 
sana ed intatta sino al quarto^ quinto, sesto, e tal- 
volta anco ottavo giorno dopo l' operazione ; passalo 
il qual tempo , se le tonache di essa , come sempre 
avviene , si esulcerano e si rompono , ciò non è per 
effetto della sofferta valida pressione occasionala dal 
laccio , ma unicamente perchè il laccio stesso col 
lungo irritare eccita il processo d' ulcerazione prò» 
gnessiva , del qual mezzo si serve la natura per li- 
beratsi dai corpi stranieri che travagliano le parti , 
e spingerli alla superficie esterna del corpo animale» 



Spetta ora a Lei di cercare la cagione di tanta 
differenza che passa fra i rìsuhamenti delle itaie e 
delle di Le! speriènze sui brtiti , benché alio stesso 
fine iiiftttinte ; se pure credete che sia prezzo del- 
F opera di ciò fare ][>er T incremento della scienza 
chirargica , dacché la pratica tuli' uòmo ha confer- 
mato nel modo il fA soddisfacente la giustezza e 
rutiiilEa delle induzioni tfatle datile mie speiien^ 
tini bruti anitn^idi; loCchè Sembra ìàv'rébbe dovuto 
bastare ad escludere og'i^i coutròv^er^ia , quanto ag'H 
esiti diversi delle sperienze sul bi'ùti ', poiché Y uomo 
è r c^ggerto primario dèlie Mostre sollecitudini. P^r 
Ik qoal co^à appunto io Tolòntierì mi sarei di$[^etì« 
éato , non' metid dalf entrare in questa discussióne' ^ 
ehé dal ripetere le anzidette s^erìènze^ sé adiò^hs 
fion mi aresse inilotto i riguardf ddvuH alladegni^v 
Mma di Lei ptrsòna , e la stima particolare che le 
professo e colia quale Ali riiaegno. 
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^r analisi dei 2S sperimenti da Lei fatti svi 
cani, per ciò principalmente che spetta gli efietii 
della legatura praticata col nastrino ^ e colF interposi- 
tìone del cil indreno ^ risultano i seguenti corollarjs 

1.^ Che Y allacciatura fatta col nastrino col 
cilindretto preserva da rottura le tonache tutte del* 
r arteria ; 

2.^ Che prima della fine del terzo giorno non 
giova sciogliere il laccio ^ se vuoisi ottenere la per-r 
fetta chiusura itW arteria stata allacciata ^ sicché- 
resita all' urto àt\ sangue ; 

3.** Che sul principio del quarto giorno^ ancor* 
che sia stato levalo via il laccio ^ subentra non per* 
tanto il processo inevitabile di suppuraaione^ e di 
ulcerazione delle tonache tutte dell* arteria ^ occasio^ 
nato dalla sofferta pressione» il quale processo finisce 
per rompere T arteria; 

4*^ Che» tolto via il laccio sul principio del 
quarto giorno» malgrado il stibentrante inevitabile 
processo distruttivo dell* arteria , poiché 1' arteria 
stessa è diggià chiusa, non succede emorragia di 
sorta alcuna. ( Ved. Sperim. i • 2. 8. 9* lé^ 17. I9> 
20. 21. 34» 25. ) 

Da qitesti risnhamenti delle di Lei sperienze mi è 
duiique lecito conchiudere: Primieramente j^ essere 
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E] la pcrfetlametite d* accordo con me ( Sy ) sulta 
preferenza da darsi al nastrino unito al cilindretto , 
« non al cordoncino; poiché ^ Ella 4ìce^ non è da 
valutarsi come vantaggiosa la riunione un poco più 
pronta ( iV. B. di quaick' ora ) delle pareii artt" 
riose, che si ottiene per mezzo della recisione delle 
tonache interna e media, la quale espone con pia 
prontezza l'ammalato alla totale recisione deit ar^ 
feria, e^per vonseguenta all'emorragia consecutiva* 

In secondo luogo mi è. concesso di inferire dalle 
stesse di Lei sperienze, che fu buono e salutare con- 
siglio il mio j quando proposi , dopo la legatura 
d' una delle grosse arterie degli arti uell' uomo per 
Sia cara dell' aneurisma 3 di non isciogliere il laccio 
prima che sia compiuto il terzo giorno dall' opera- 
zione. 

In terzo luogo ^ io mi trovo autorizzato dalie di 
Lei sperienze a dire, che non mi sono punto ingan* 
nato quando ho asserito, che l'arteria sana 5 in sog- 
getto bastantemente, vigono, allacciata colle do- 
vute precauzioni perchè non . rimanga ne strozzata 
dal laccio, né rotta, sì chiude nello, spazio di tre 
giorni in modo da resistere all' urto della circola- 
zione. 

Per Cìh poi che riguarda il 3.^ , ed il 4*^ corol- 
lario che derivano dalle di Lei sperienze , poiché 
V uno e r altro concorrono a provare, che, com- 
piuto il terzo giorno, ancorché l'arteria- cada inevi- 
tabilqiente in suppurazione, in ulcerazione, ed indi 
si rompa, non pertanto non si ha emorragia di sorte 
alcuna, io prendo motivo da ciò per dire, che com- 
piuto il Urzo giorno dall'operazione, sarebbe, tati' al 



piii, co§Jì' indifferente il levare via» o il lasciarvi il 
hiccio; giacché, dopo questo iatervaUo dall' opera- 
zione » il malato^ ed il chiimrgo hanno oltenalo 
r intento per cui V arteria fu allacciata y cioè la 
chiusura della medesima. Ella però non si mostra 
abbastanza soddisfatta dall' aver ottenuto questo pri- 
mario oggetto 3 scopo principale di tutta T intra- 
presa ; e per un eccesso di precauzione vuole che si 
continui a lasciarvi il laccio oltre il principio del 
quarto giorno^ e per anco finché cada da sé, afBnche 
( 49 ) offra appoggio ai grumi e sostegno alle ade^ 
reme. Ma cosi dicendo pare che Ella non si sia ac- 
corta di trovarsi in contraddizione colle proprie sue 
sperienze , dalle quali risulta , che sul principio del 
quarto giorno V arteria allacciata ( purché sana in 
soggetto sano ) si trova chiusa bastantemente per 
resistere all' impeto della circolazione. Infatti com- 
piuto il terzo giorno. Ella dice (5o ), quei grumi a 
quelle aderenze y quantunque sembrino deboli, sono, 
però assai forti per opporsi» al passaggio del sangue^ 
Lo sono effettivamente 3 e questa verità importantis- 
sima è confermata da numerose altre sperienze, ol* 
tre le sue, e 4e mie, non solo sui bruti, n)a, ciò 
che più interessa, sull'uomo, dalle quali è provato 
a non potersi pia mettere in contestazione, che quei 
grumi ( intendo i cotennosi non i sanguigni ), » 
quelle aderenze, o non si formano mai per mancanzsi 
di favorevoli circostanze individuali, o per difetta 
della legatura, ovvero, se si formano, ne' soggetti 
vigorosi, sono q4ie' grumi e quelle aderenze, com- 
piuto il terzo giorno dall'operazione^ bastanti per 
gè a resistere al passaggio del sangue. D' altrondt 
Annali. VoL XIL %2 
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Ella perfettametite d* accordo con me ( S7 ) sulta 
preferenza da darsi al nastrino unito al cilindretto , 
« non al ' cordoncino ; poiché y Ella ^ice^ non è da 
valutarsi come vantaggiosa la riunione un poco più 
pronta ( N. B. di qua lek'- ora ) delle pareti arte-- 
riose, che si ottiene per mezzo della recisione delle 
tonache interna e media, la quale espone con più 
prontezza l'ammalato alla totale recisione deìF ar^ 
feria, e^per^conseguenta aW emorragia consecutiva. 

In secóndo luogo mi è. concesso di inferire dalle 
stesse di Lei sperienze^ che fu buono e salutare eoa* 
sigilo il mio y quando proposi , dopo la legatura 
d' una delle ' grosse arterie degli arti uell' uomo per 
Sia cara dell' aneurisma 3 di non isciogliere il laccio 
prima che sia compiuto il terzo giorno dall' opera- 
zione. ■ 

In terzo luogo ^ io mi trovo autorizzato dalle di 
Lei sperienze a dire, che non -mi sobo punto ingan- 
nato quando, ho asserito» cke l'arteria sana 5 in 'sog- 
getto bastantemente .vigono, allacciata colle do- 
vute precauzioni , perchè non . rimanga né strozzata 
dal laccio, nò rotta » fi chiude niello, spazio di tre 
giorni in modo da resistere all' urto ..della circola- 
zione. 

Per Oiò poi che riguarda il 3.^ , ed il 4*^ corol- 
lario che derivano dalle di Lei sperienze 3 poiché 
l'uno e l'altro concorrono a provare « che» com- 
piuto il terzo giorno» ancorché l'arteria- cada inevi- 
tabilQiente in suppurazione» in ulcerazione « ed indi 
si rompa y non pertanto non si ha emorragia di sorte 
alcuna» io prendo motivo da ciò per dire» che com- 
piuto il terzo giorno dall'operazione» sarebbe» tnU'al 



piii^ eo§n' indifferente il levare via» o il lasciarvi il 
hiccto; giacche , dopo questo iatervaUo dall' opera- 
zione « il malato 3 ed il chiimrgo hanno oltenalo 
r intento per cui V arteria fu allacciata y cioè la 
chiusura della medesima. Ella però non si mostra 
abbastanza soddisfatta dall' aver ottenuto questo pri- 
mario oggetto 4 scopo principale di tutta V intra- 
presa; e per un eccesso di precauzione vuole che si 
continui a lasciarvi il laccio oltre il principio del 
quarto giorno» e per anco finché cada da se, afBnchè 
( 49 ) ^ffi"^ ^ppo^o ^i grumi e sostegno alle ade-» 
reme. Ma cosi dicendo pare che Ella non si sia ac- 
corta di trovarsi in contraddizione colle proprie sue 
sperienze > dalle quali risulta , che sul principio del 
quarto giorno 1' arteria allacciata ( purché sana in 
soggetto sano ) si trova chiusa bastantemente per 
resistere all' impeto della circolazione. Infatti com- 
piuto il terzo giorno» Ella dice ( 5o )» quei grumi a 
quelle aderenze y quantunque sembrino deboli y sono, 
però assai forti per opporsi» al passaggio del sangue^ 
Lo sono effettivamente; e questa verità importantis- 
sima è confermata da numerose altre sperienze, oI« 
tre le sue» e «le mie, non solo sui bruti» n)a» ciò 
che più interessa» sull'uomo» dalle quali è provato 
a non potersi pia mettere in contestazione» che quei 
grumi ( intendo i cotennosi non i sanguigni )» » 
quel le. aderenze» o non si formano mai per mancanzsi 
di favorevoli circostanze individuali » o per difetta 
della legatura» ovvero» se si formano» ne' soggetti 
vigorosi» sono q4ie* grumi e quelle aderenze» com- 
piato il terzo giorno dall'operazione, bastanti per 
iè a resistere al passaggio del sangue. D' attrondt 
Annali. P^oL XIL %2 
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ammettendo come provati l prìncìpj di Lei ttabtlitt 
iotorn* alla inevitabile distrazione dell arteria dòpo 
il terzo giorno in avanti dalla legatura di essa , 
quale sostegno, e quale appoggio può Ella ripro>iiiet>- 
tersi da un laccio, che, compiuto il terzo giorno 
dair o|>erazioney o trovasi rilasciato, tome Ella as- 
serisce, ( 4< ) ovvero, se stringe ancor Y arteria, la 
serra in un punto in cui ^sa ha gik cominciato, se- 
condo il di Lei parere, a suppurare, per in£ ulce» 
Tarsi e rompersi ? Qual appoggio può offrire ai |[nimi 
i9n nastrine , che si appoggia egli ,ftei80 sopra nn» 
arierta flacida, e che, mano a mano, si va spap« 
polendo? Malgrado tutto ci&, come Le diceva , pei- 
che, compiuto il terzo giorno, il coalito e la chiù- 
sura dcir arteria, secondo le stesse di Lei speriawe» 
sono abbastanza salde per opporsi alla emorragia con» 
secati va, io torno a dire, die, sotto questo rap- 
, porto, tanto valerebbe il lasciarvi» come il levare 
il laccio; poiché se V arteria deve necessariamente 
ed iuevitabiimente dopo la sua chinsura, cadere in 
suppurazione, e rompersi sotto del punto di coalito ^ 
tant* è che si rompa circondata da nd laccio q non 
circondata , salvo che sia il malato ^a emorragia 
consecutiva. 

Ma vi sono delle altre ed assai pia importanti 
riflessioni da farsi a questo proposito, perchè un ta) 
modo d' operare non pessa essere riguardato con .in- 
differenza. L' arteria che Ella suppone ammortita 
4alla sofferta pressione del laccio sostenuta per tre 
giorni consecutivi, e quindi disposta ad essere al« 
cerata e rotta, si trova al contrario, levato il lac- 
cio dopo il terzo giorno, in istato sano, cerne rieii 
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dimostrato dalle mie speri enze^ e da quelle riferiis 
nella lettera precedente. £ ciò basterebbe a far ces- 
sare ogni disputa sulla ninna utilità e necessita di 
-lasciarvi il laccio fincbè cada dà se. Ella poi nca 
ignora 3 che durante il periodo in cui per entro 
dell' arteria allacciata si formano ^ in forza deli' in- 
fiammazione adesiva, i grumi cotennosi ^ e le ade- 
renze, ia pari tempo esternamente si costruisce^ per 
effetto della effusa linfa coucrescibile^ quel corpo 
gan^Ufarme^ quel gonfiamento di tessuto cellulare e 
linfa .plastica organiszabjle, che fin dai primi mo- 
mettli dopo Toperasione tende a circondare, e strin- 
gere 1* arteria, e che terra poi tanto più^ quanto piii 
se* giorni successivi si organizza quella linfa più* 
stica^ e si addedsft. Questo cingolo che fin dai pri- 
mi giorni dopo S operazione abbraccia e munisce 
«11* intorno P arteria ^ e la rinserra nel luogo ove fu 
legata, e dbe tenta pei: anco dì aormontare il cilin- 
dretto e nasconderlo entro di sé, è il piìi valido 
sostegno ed appòggio che natura seppe trovare per 
dar appoggio ai grami cotennosi ed alle aderenza 
di recente fatte, e fa ben altro buon effetto che il 
laccio lasciato d' intorno 1* arteria finche ne venga 
espulso. 

Ora, essendo provato da fatti certi ed incontrasta** 
bili, che al levarsi del laccio fui principio del quarto 
giorno, non solo l' arteria è bastantemente chiusa 
per resistere ali* urto della circolazione^ ma altresì 
In tstato sa co nel luogo ove per tre consecutivi 
giorni ha sostenuta la pressione, non vi è un mo- 
tivo plausibile per lasciarvi il laccio ulteriormente^ 
che anzi là ragione e la sperienza suggeriscono do- 



versi levare^ aftlndic T^slerna supcrfki^ deiraFtera 
sgombra d*ogni ostacolo contragga proala aderènza 
coi corpo spugnoso gangliforme, e colla Mnia orga- 
nizzata che la circonda, e la stringe e la corobora^ 
aggiungendo fermezza ai gromi ed alle aderenze > 
che ogni giorno più si organizzano^ e quanto più 
si addensano y convertono in legamento il tratto d'as- 
teria che occupano internamente. Come mai adunque 
potrebbe essere conforme y secondo il di Lei avvisa » 
«Ila ragione ed alla sperienza il lasciarvi 5 senza 
necessita, un corpo straniero, il quale si interpor* 
rebbe fra 1' arteria e la linfa organizzabile e quiadi 
si opporrebbe al benefico processo della natura ripa^ 
ratrice ? 

Quanto danno poi ne risnlti^ per riguardo alla 
piaga , dal lasciare per lungo tempo nel fondo di 

* essa un corpo straniero, senza che la. necessità astriti*^ 
ga a ciò fare, non dovrebbe essere argomenta m^ri* 
lev ole di discussione. Imperciocché Ella .^essa dice 
( 58 ) essere cosa ripugnante a tutte le idee ricevtiiCs 
che un corpo straniero , il quale stringe , ed irrita 
più o meno fortemente parti sensibili del corpo 
umano , possa rimanere ( benché picciolo ) in tma 

ferita senza nuocerle , senza opporsi alla di lei 
unione per prima intenzione. Dopo questa dichiata- 
zione, non so comprendere il motivo, per cui, poco 
appresso parlando della piaga che risulta dopo F al- 
lacciatura deli' arteria. Ella siasi cambiata di pa- 
rere, e menomando anzi i tristi efletti del laccio 
lasciato nel fondo della feciia per ì8, e talvolta 2# 
giorni, finché cada da sé, si limiti a dire, che nelle 
circostanze delle quali si parla » il vantaggio di otter 



Yk'été tttia dca'tHzzazidne ufi podo pia pronta nod 
equivale ai pericoli , ai quali col levare via dui lac^ 
ciò dopo il terzo giorno si lascia esposto V infermo* 
Dunque 4 secondo il di Lei patere 3 è cbsa di poco 
vantaggio il chiudere . la piaga piuttosto quattro 
giorni dopo T operazione « che dopo quattro e pili 
isettimane. Per Lei è cosa di uiuti moniento quella 
tumidezza d^lle labbra della ferita ^ che dura tanto 
tempo 9 quanto rempo il luccio tingane nel fondò 
delhi .piaga* Di mun rilievo Ella suppone essere quella 
suppurazione eccessiva 3 e protratta ^ che spesso s'in^» 
filtra lungo la guaina cellulosa delP arteria legata» 
e fn la cellulosa intermuscolare^ dal quui filtra-^ 
mento derivano poi quei molesti ed interminabili 
ascessi secondar] tl'ftttorno il luogo ove fu instituita 
rallaccialura. Noti è dunque da prestarsi fede, secondo 
Leij Vi felici stfccessi d'una pratica del tutto oppo-^ 
sta''^ ISBCOjrehè avvalorati da parecchi lesempj fra noi» 
e da oomerosissimi altri presso le estere più colto 
natioiii, «pipo le quali» dietro la scorta, non di tco-^ 
riohe» nA di ipotesi» ma d'una èana ragione, e d( 
una razionale sperienza snlF uomo» la chirurgia fa 
rapidi e Inmiuosi progressi. 

Ma tornando al principale nostro scopo» 1' emor-»' 
ragia consecutiva', 'SAW dice ^35)» non è laconse- 
guenza del processo ulceratilo, se non che quando le 
tonachedelV arteria o altre parti dell* individuo sono 
in condizione paèologica, o in ano stato innormale. 
G>nvengo pienamepte» poiché egli è lo stesso come 
se Ella dicesse : che l' emorragia consecutiva all' allac- 
ciatura accuratamente praticata sopra un'arteria sana, 
suscettiva di pronta i^fiammaziQnè adesit^a, non i 
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ija temersi com{rfuto il terzo giòrtio dall' operazione* 
J^ dir vero noi non abbiamo ancora un criterio per 
conoscere a priori^ se il punto sopra il quale in»- 
tendiamo di portare il laccio, sia o no in istato pa- 
tologico, o iunormale. In ogni modo poicliè la pra- 
tica ci ha fn^egnato, che un' arteria sana in soggetto 
abbastanza vigoroso , allacciata colle cautele e regole 
più precise dell* arte, sicché non venga ne strozzata^ 
ne ammortita, ai chiude nello spazio di tre giorni in 
modo da intercettare onninamente il corsa del san- 
gue per essa , se avvenga , che in circostanze appa- 
rentemente simili, sciolto il laccio dopo il terzo 
giorno, o sia al principio del quarto, l'arteria si trovi , 
pervia al sangue, parmi si possa inferire senza tenui 
d' errare , che la detta arteria sia in istato patolo- 
gico, o innormale nel punto su cui fu allacciata. 
La spericnza poi, e le numerose osservazioni anato» 
mico-patologiche ci hanno instruiti ^ che codesto 
stato patologico, o innormale del l'arteria^ censiste d'or* 
dinario in una maggiore o minore disorganizzazione 
delle tonache dell'arteria segnatantente dell' intima ^ 

• 

ora divenuta dura e rìgida, ora squamosa » ora ul- 
cerosa* Sembra che Ella non apprezzi punto questa 
maniera di induzione j e la riguardi anzi come di 
nessun vantaggio per la pratica chirurgia^ perchè 
quella chiusura. Ella dice^ dell'arteria «che .non si e 
ottenuta nello spazio di tre giorni dopo l' opjerazio- 
ne, si può ottenere parecchi gipjvni 4^po, purché 
l'arteria se.ne ripianga allacciata.* impierciotschè. Ella 
soggiunge, { 54 ) (Quelle condizioni che rendono le 
pareti dell' arteria poco capaci di infiammarsi, le 
rendono anco meno soggette a recisione y essendo 
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^èsìà t opra delta suppurazione sèmpre precedati 
tia infiammazióne. Si sente bene, che così dicendo^ 
£lla non ha avuto di mir^i ' io stato innormale dell'ar* 
ieria il piìi frequenta; 5 quello delia disorganizzazione 
più, omen grande della sua louaca intertià^ma soltanto 
lo stato d'atonia dèlie tonache stesse che è il meno 
'frequente in pratica. Ma sia l'una tD T altra di que- 
sle due condiziopi patologiche che intervenga ^ duol« 
'Ini di trovarmi nella necessita di ripelerle ciò che le 
Ilo scritto ìaella prima mia lettera; cioè^ che> a senso 
^i tutti i più celebrati modèrni patologi 4 infiamma*, 
«one adesiva s infiammazione suppuf'ativa , infiam* 
masione ulceratiiHi > sono altrettanti distinti processi 
-dell' animale economia 4 ciascheduno dei quali 'poi» 
agire sopra unfi parte del ^corpo animale indipcnden» 
temente dall' altro ^ ì qnali fenomehi si osservano 
pressò€chè giornalmente nella pratica della chirur"» 
jgia. Codesti processi non sono verisimitmcnte che 
modificazioni dell' infiammazione adesiva^ le quali 
Variano ne^ loro effetti secondo 1' ìndole del tessuta 
ok'g^nico che invadoiio e 'lo stato piii o meno'^in- 
normale del tessuto stesso. Certamente ogni ulceia-» 
tione è preceduta dalla infiammazione adesiva ^ mu^ 
«ia per mancanza di bastante vitalità generale, 
-partialè^ sia per lo stato di disorganizzazi^e de 11 ci 
^arte invasa^ l' infiammazione adesiva y appena com- 
parsa » si permuta ora in suppurativa , ora in ulcera^ 
iiva^ per<iistendo la cagione che T aveva eccitata. Vi 
il un altro modo j oltre P accennato d' ulcerazione ^ 
detto assorbimento progressivo > per cui vengoua 
corrose le parti senza apparenze di suppurazit?he e 
'di marcie > loccbè succede d* ordinario sulle arterie. 
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L' arteria iu.istato di disorganizzazione ^ sic^còme .!• 
stato ionormale il piìi frequente, di essa^ special- 
mente dell' interna sua tonaca ^ irritata per assai 
lungo tempo dal laccio « ^poiché sprovveduta di ba« 
stante vitalità per alimentare sopra di sé V infiam- 
mazione adesiva, persistendo Y irritazione fatta dal 
laccio 9 vien compresa immancabilmente, poco dopo 
r operazione 4 dalla ulcerativa infianunazione» e pìii 
frequentemente dalla ulcerazione progressiva y Tesilo 
.dell' uno o dell'altro dei quali processi si k la rot- 
tura deir arteria , tuttavia aperta al corso . del san- 
gue. Il paragone che Ella fa tra 1' arteria allacciata, 
la ferita, e la frattura, le quali due ultime tardono 
talvolta di molto ad assumere l' infiammazione du^- 
siya, ma idfine 1' assumono, non è esatto, a parer 
mio. Impcrcioccbè riguardo all'arteria non trattasi,' 
almeno il più delle volte, come Le diceva, di lentezza 
d'azione, di atonia, ma di disorganizzazione dell', in- 
tima sua tonaca principalmente. Che le labbra d'una 
ferita, o le due superficie dell'osso infranto si tro- 
vino in pari condizione patologica, o sia di disor- 
ganizzazione che r interna tonaca, dell' arteria, non 
hi avrk la cicatrice della ferita , e della frattura ne 
tardi , ne mai. Quando lo stato innormale d' una 
ferita, o d' una frattura consiste soltanto nella len- 
tez^ d' azione j uell' atonia del solido vivo, questa 
azione si fa rialzare a poco a poco cogli stimoli in- 
terni, ed estei:ni, siccome i topici balsamici per la 
ferita, ed il setone tratto fra le due superfìcie del- 
l'osso fratturato; ma per riguardo all' arteria, , come 
Le scriveva nella prima mia lettera, oltrecchè nou 
abbiamo un criterio per determinare a priori y se !• 
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sialo iunormale di essa sia organico, o soltanto pet 
infievolita . azione vitale delle sue tonache ^ senza al- 
terazione morbosa del suo tessuto, ne segue»: che 
quandVanco ci fosse conosciuta questa lentezza d' a- 
KÌone, ci manK^ìerebbeco i. mezzi , oltre il laccio, per 
eccitare le tonache arteriose ad uoa azione più for* 
te di quella otie possedessero , e frattanto» sotto la 
protratta irrijlazioÀe del laccio l'arteria si. esulcere- 
rebbe, e sarebbe occasione air emorragia. 

Se poi sotto i vocaboli condizione patologica ^ 

stato innormale. Ella comprende altresì l'alterata 

crasi dei liquidi, e del ^sangue principalmente (60 )9 

siccome nei cachetici, negli scorbutici, e simili, nei 

quali vuoisi che il sangue sia sprovveduto di quel 

glutine, cbe, separato dall' infiammazione adesiva , 

costituisce; le pseudo^membrane , i grumi cotennosi, 

le aderenze; se sgraziatamente accadesse d'avere ope- 

rato sopra uno di questi soggetti , qual fiducia di 

buon successo avrebbe Ella dal lasciarvi il laccio 

Ifinchè cadesse spontaneamente, giacché egli è dimo- 

strato che mancando in questi soggetti gli elementi 

da elaborarsi, dalla infiammazione adesiva^ non si 

formerebbero giammai uè grumi per ^ntro del tubo 

arterioso allacciato, ne avrebbe luogo il coalito fra 

le due. opposte pareti dell' arteria tenute a nwtuo 

contatto, ne esternamente insorgerebbe il corpo gan- 

gliforme che la cinge. e, la. rinserra P 

Per le quali cose, se io non sono caduto, in un 
errore enorme (e le. sperìenze sui bruti,, e sull'uo- 
mo mi persuadono del contrario) mi trovo autorizr 
zato a. stabilire^ qual precetto in chirurgia, che j. 
qualunque volta nqU' uomo sano e vigoroso, do|jo 



il prìacipio del quarto giortiOj sciolta Valtacé(aidr:t> 
trovasi l'arteria pervia al saogae, e couseguente- 
teenie ili condizione patologica il piii delle volte 
i^rganica^ giovi Tàver levato il laccio^ ed in que- 
sta guisa 1' aver preveduto 1' emorragia consecutiva^ 
Nell'uomo debole, malaticcio ^ estenualo dall'età, 
sarìi , non nego ^ buona precauzione ( come bo detto 
nella mia Meòloria ) quella di protrarre lo sciogli* 
mento del laccio sin al sesto giorno ad oggetto che 
il gik formato coalito » se pure si è fatto, si rinfran* 
thi. Ma se, anco dopo questa precauzione^ levato il 
laccio, il sangue riprende il suo corso, egli è in- 
dubitato, cbe 1' aliacxiatura è caduta sopra iin punto 
In cui la interna tl>naca dell' arteria è dìsorganizzuta 
o insensibile allo stimolo del laccio. Sarebbe inutile 
e pericoloso divisamento in questo caso V applicare 
nello stesso luogo un nuovo laccio e stringerlo più 
fortemente che il primo, nella vana lusinga d^ ecci-^ 
tare 1' arteria ad una più forte azione vitale di pri^ 
ma. Conscio il Chirurgo dello stato delle cose, de- 
libera, se deve chiudere la ferita soltanto^ ovvero 
rinnovare insiememente più in alto del membro 
tnale affetto P aliacciatuta , a norma delle circostanze 
locali, e della géberale costituzione del malato* La 
replica di questa operazione poi non è né difficile , 
uè tanto fornàidabile quanto da taluno si cred^ , il 
quale non siasi abbastanza esercitato nell' esecuzione 
del metodo Hunteriano. 

D^rpo queste considerazioni Ella Vedrà i se sia ann 
ìnissibile la di Lei proposizione (5^), che il togliere 
il laccio nel quarto giorno è un procedere condan* 
nato dal ragionamento # e dalla sperienza , capace 
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éi produrre piccioUssimi vantàggiy e disordini delUt 
più grande imporianza, ' ^ 

. Le. ho dello libe.r^inéiite ciò che penso intorno ^Ila 
di Lei Memoria^ sì per(:hè Ella mi ha eccitato a far* 
lo con sua Lettera.^ coinè perchè la gravezza dell' ar« 
gomento il richiedeva; perciocché traUasi niente 
meoo^j operando nel 4nodo da me proposto» e san* 
zionato dalla sperienza sHirnomo, di far avanzare 
la scienza chirurgica « e seguendo i di Lei consigli^ 
di rendere l» chirurgia stazionaria 3 per non dire 
retrograda. : 

Del resto L'assicuro che la disparila d' opÌDÌo;2Ìe non 
scemerà mai in me quella distinta estimazj'óne che 
le pro&sso^ e colla quale mi rassegno* 

P. S, Un cenno sulla di Lei ipotesi (nota ^ag*. 1^5) 
per .isp.iegc||*e^ perchè l'emorragia consecut ivasÀai pib 
frequente dopo 1' allacciatura d' una delle prin\ipali 
arterie degli arti per la cura dell'aneurismatiche 
dopo l'amputazione. Farmi le si possa obhiettar'e essere 
anzi verissimo e provaio ciò che Ella impugna come 
insussistente e falso. Imperciocché ^ mentre decresce 
)' Cirio del sangue contro il laccio per la successiva 
sempre maggiore dilatazione dei vasi laterali, cre- 
sce la resistenza nel luogo dell' allacciatura ^ a mo- 
tivo che i grumi cotennosCt le aderenze si vanno 
mano a mano sempre piii organizzando, e rinforzando 
quanto più procede innanzi la cura. Per la' qual cosa 
pon si spiegherebbe , nella di Lei ipotesi, perchè l' e- 
morragia non mai , o quasi mai succeda nel primo 
giorno dall' operazione , ma nel 9. 70. i/( ; intendo 
sempre di parlare di arteria sana stata accuratamente 
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legala. ìd soggetto abbastanta robusto. Vaotsi iilol<* 
tre osservare, che codesta differenza ^ che Ella ha 
assunto dì spiegare, non è pih sì rilevante come era 
per lo passato^ dacché non si isola Farterta che appena 
appena qaanto basta per farvi passare d'intorno il 
nastrino, che. si stringe moderatamente, e soltanto 
quanto basta a mettere a scambievole contatto le op-*> 
poste sue pareti senza strozzarle « che non si usa più 
legatura di riserva ^ che si leva il laccio compiuto 
il terzo giorno dall' operazione^ le quali inutili in- 
novazioni fanno cancellare in molta parto lo scopo 
cui mira la tli Lei ipotesi. Per ispiegare poi quella 
qualunque <lif fé renea che tuilora possa sussistere, io 
opino non esservi bisogno di ipotesi. Basta» in senso 
tniOj riflettere, che quando si allaccia una grossa 
arteria degli arti per la cura delF aneurisma^ occasio- 
nato^ come dicesi, da causa interna, si opera sopra 
un' arteria certamente morbosa nel punto ove è aneu« 
risma t tea , e che quella mala disposizione delle to- 
nache arteriose si estende talvolta per intervalli luogo 
il tratto della stessa artèria ^ per cui avviene che 
talvolta il laccio cada sopra uno di qué' punti ' ia 
cui le tonache, e V interna principalmente, pib o 
meno disorganizzata è incapace di coalito. Questui 
condizione patologica deli* arteria non entra mai, o 
quasi mai fra le cagioni determiùanti l'amputazione; 
quindi la qualunque siasi maggior frequenza d'c"^ 
morragia secondaria dopo la legatura delF arlerit 
per la cura dell' aneurisma ^ che dopò 1' allacciaturi 
della stessa arteria ia seguito deli' amputazione* 
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sazioni detta Società Medico - chirurgica 
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( Seguito ddla pag. 220 di questo volume ) 

Storia di Ichtyosis ereditaria ; 
di P. J. Martin, Esq. 

Ooggetlo di questa storia è una fanciulla di tre 
anni ^ unica prole di. un robusto lavoratore y la 
quale 3 tranae^ii volto «, aveva tutta la cute coperta 
da picciole squame o piuttosto da escrescenze porri- 
formi 5 varie di colore , dal più lieve bruniccio al 
nero più carico ^ ed aventi qua e là una tinta 
giallognola, come fossero state abbrostolite dal fuoco. 
Le squame variavano di grandezza e forma su di- 
verse parti del corpo ^ ma generalmente erano lun« 
ghe e piane 3 e disposte ad angolo retto .colla cute. 
Fattesi lunghe j si lanciavano facilmente distaccare; 
per cui su tutte le parti del corpo succedeva un 
continuo processo di esfogliazione e di riproduzione. 

s 

=: Da siffatto straordinario stato della cuticola « la 
•fanciulla non pareva soffrir incomodo , oltre qualche 
accidentale prudore ; sotto ogni altro riguardo dessa 
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èra sana e robusta. L' alterazione della cuticola non 
fu ne preceduta , né accompagnata da disordine 
costìtuztenale ; e si è per la prima volta mostrata 
intorno alle giunture e alle piante de' piedi alt* età 
di tre acni ; nella quale eù. coininciò pure nella di 
lei tnadre , nata da genitori sanissimi « e che par- 
torì altri cinque figli , tutti però immuni da questa 
affezione cutanea. «& La madre ha la cuticola quasi 
^ analoga a quella della figlia ^ tranne il collo y le 
mammelle e le antibraccia ^ dove la cute è naturale» 
Ha le dita e le palme coperte" da un velamento 
bruno , pia analogo ad una scorsa che a delle squame; 
il velamento serve d* ostacolo al moto; le piante dei 
piedi sono nel medesimo stato. Le gambe sono to- 
talmente vestite da grosse scaglie , che in distanza 
cfTroDO allo sguardo l' aspetto delle gBmbe di tin 
negro. Sulle parti più sottoposte a confricazione, le 
squame sono brevi e di un nero rilucente; sulle gambe 
sono larghe ed insieme unite , e sul collo del piede 
somiglianti a macchie nere o porri, ssi La fanciulla 
ba ereditato i lineamenti del padre 3 nomo sano e 
ben (atto : ni dessa , aè soa madre mostrano im- 
becillitii d' animo , tranne la madre che presenta 
air aspetto un non so che di fatuo die ti ributtai. 
Questa ha i d<inti in gran rovina , egualmente che la 
figlia, la qaaJa ha pur tutti i denti cariati. 99=: 
L' autore conchiude questa storia colF annotazione « 
che non si sa bene se siffatte alterazioni s' abbiano 
a classificare tra le altre affezióni incurabili , non 
quali malattie ^ ma qual labe naturale inerente alla 
costituzione 3 che 3 a guisa di altre deviazioni dal 
corso comune della natura (dipendenti da organi»* 



35i 

xàcione «ovrabbondante o cieficiente ) , de' difetti ere- 
ditar] neir uomo ^ delle varietà buone o cattive ; 
negli aoimali e vegetabili ^ ora nascono accidental- 
mente , e talvolta si riproducono , ora a foggia di 
certe specie particolari di mela « degli artigli sopra» 
numerari de' piedi degli nccelli^ subitamente si 
perdono colF estinzione della razza* 



Sperimenti sulla trasfusione del sangue ; 
di James Blundell ^ M^ D. ^ professore 
di fisiologia ^llo spedale di Guy. 

Commosso dal tristo spettacolo di uiia donna , 
perita accapo di due ore di metrorragia, non ostante 
ì più solleciti soccorsi dell' arte 5 \ autore ha intrapresi 
i seguenti sperimenti onde conoscere ^ se mai> la 
di troppo negletta antica operazione della trasfa» 
sione , non potesse in simili frangenti supplire alla 
insulEcenza dei già conosciuti sussid|. Ed il risultato 
ha pienamente corrisposto alP aspettisitiva > ahnena 
sugli animali; l'esperienza avendo dimostrato^ che^ 
colte cautele ehe verranno in appresso indicate , il 
sangue 'cacciato per una sciringa conserva le qua* 
litk necessarie per servire allo scopo della vita; 
, punto ehe doveva essere prima d' ogni altra cosa 
severamente' accertato ^ per. dare alla trasfusione del 
sangue ne 11' uomo il conveniente grado di probabilità 
di buona riusòita. 

In fare questi sperimenti ^ il dottor Blundell si è 
liervito di uno strumento competo d' una sciringa 
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collo staniuffo graduato per determinare laquaaCttSì 
de) saogue che andava injetlundo. La punia della 
scirinfiia era .provveduta di due cannuccie elastiche, 
una terminante in un vaso imbutiforme destinato a 
raccogliere il sangue da iiijettarsì ^ e V altra in un 
tubetto inserito nella vena per ca:ciare in questa il 
san6;ue dalla prima condotto nella sctringa. Tirando 
alFirisii Io stanluHb e girando la chiave ^ il sangue 
dalla r,0|>prì p.'Ss^va nella sciringa, mentre con altro 
giro della chiave , e spingendo in basso lo stantuf* 
fo , il sangue veniva sospinto nell'altra cannuccia « 
seuza poter rigurgitare nella prima. Blundell dice 
però 4 che allo stesso intento potrebbe servire una 
sciringa comune , alcun poco modificata nella sua 
costroiione^ ed aggiunge che il sig, Goodrid^e si 
è apponto giovato di essa ne' suoi sperimenti , che 
pur aligli animali 9 sortirono pieno effetto. Una sci- 
rioga comone *i lascia infatti raccomandare non tanto 
per la semplicità della sua struttura « quanto per 
la facilità di lasciarsi trasportare ove il bisogno ri* 
chiede. == Ecco perfanto un transunto degli speri* 
ipenti del dottor SlundelL 

Messi allo acoperto i vasi femorali di un éane , 
ed iptrodt^tto neir arteria un tubetto di proporzio- « 
tuta grandezza colla punta rivolta verso iUcuore | 
in rimuovere la legatura che erasi passata in torno» 
al vaso , per impedire una prematura emorragia ^ 
il sangue spiccò fuora con tal impeto , che in due 
minuti ne sfuggirono ott* once^ e V emorragia tosto 
dopo cessò. Da siffatta perdita di sangue nacque 
mal essere ^ anelito , agitazione , convulsioni ^ e iu 
fine un profondo deliquio cou arresto della circola*- 
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sione 3 insensibililk e perfetto rilassamento dei mu- 
scoli addominali. Lasciato V animale in questo stato 
per pochi secondi, col mezzo dell'indicato stromcnlo 
s' iniettarono nella vena femorale, provveduta di un 
tubetto colla punta rivolta al cuore , sei once di 
sangue tratto dulF arteria di un altro cane. Poco 
stante F animale si riebbe^ i muscoli addominali si 
rassodarono, la respirazione si fece regolare, rinacque» 
la sensibilità , e il sangue riprese il movimentò , 
per modo che espulse la concrezione che erasi 
formata nel tubo femorale, e fluì fuora. Il ravvi- 
vamento fu sì improvviso e perfetto, che T animale 
pareva pitttlosU> svegliarsi dal sonno, che risorgere 
da morte apparente. 

Su di questo sperimento, che fu più volte ripe- 
tuto , r autore osserva , che l' insieme de' sintomi 
or ora enumerati è mortale , e che sotto qualunque 
forma si presentino siffatti fenomeni , il cane , ab- 
bandonato alle sole forze naturali , costantemente 
soccombe , se « come in questo caso , si lascia fluire 
il sangue dal tubetto femorale sino alla sui* spontanea' 
cessione. La trasfusione soltanto può salvarlo. 

Da consimili fatti emerge « che il sangue trasmesso 
per la sciringa non diviene inetto ai bisogni dello^ 
vita 'y siccome pero questo principio serve di bas« 
a tutta r operazione, così V autore ha stimato di 
confermarlo co' seguenti esperimenti. == Preparati 
i vasi femorali , come nel caso antecedente , ed hi« 
trodotta una cannuccia nelF arteria e nella vena ; 
col solito strumento, fece che il sangue dall'arteria 
passasse direttamente nella vena, continuando l'ope- 
razione non solamente pochi secondi , ma venti^ 
Annali. F'oL XIL 28 
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quattro mmuti." Il cane non ebbe tuttavìa a soffrire 
che pochissimo. = u Giova notare , soggiunge l' au- 
tore , che lasciando fluire il sangue a pieno getto 
dair arteria femorale di un cane di sotto alla mez- 
zana grossezza , nel corso di due minuti ne esce 
circa mezza pinta. Siccome però F operazione fìi prò- 
seguita ventiquattro minuti ^ e per tutto questo 
tempo r arteria die fuora sangue impetnosamente , 
ne conseguita che debbono essere entrate nella coppa 
dodici piote di sangue , e che altrettante ne sono 
state injéttate colla sciringa nelle vene. Il peso to- 
tale del cane non "ammontava tuttavia a dodici 
'libbre^ dal che ne segue che il medesimo sangue , 
dev' essere passato piìi volte per la sciringa ; con- 
clusione confermata altresì dalla qualità sommamente 
arteriosa « che il sangue avea acquistato sul finire 
deir operazione. Quest' esperimento ^ che fa ripetuto, 
dimostra in modo più preciso del primo , che il 
aangue può essere trasmesso per la sciringa , ed 
anco ripetutamente^ senza diventare inetto ai disegni 
della vitale che il trasfondimento d^l sangue umano 
colla sciringa nelle vene dell' uomo'^ può essere 
coronato da importantissimi successi. 99 

Desideroso di conoscere se il sangue, col troppo 
ristagnare nella coppa dello stromento , o per altre 
cagioni, potesse perdere le sue vivificanti qualità, 
r autore ha Intrapreso il seguente sperimento : sve- 
nato un cane per 1* arteria femorale, invece di san- 
gue canino venne injettato^-^ella vena del sangoe 
ornano che erasi lasciato soggiornar nella coppa da 
cinquanta a sessanta secondi. L' animale spirò sulla 
(tavola. In sulle prime era reramente sembrato che 



5.55 

ti ravvivasse ; la circolazione erasi rinnovata y egual* 
mente che il respiro e la sensibilità 5 ma questi 
sitatomi lusinghieri furono di breve durata, e a cupa 
di pochi minuti morì. 

In nn secondo sperimento condotto alla stessa 
maniera 3 ma con questa differenza , che il sangue 
invicce di sessanta minuti secondi non restò nella 
coppa che trenta 3 il ravvivamento fu completo» 
V animale 3 quantunque languente, ha avuto -fòrza 
di camminare, e si è mostrato sensibile alle carezze. 
Ciò non di meno a capo di dodici ore spirò. 

Dubbioso 11 dottor Blundelly se la morte di questi 
animali fosse sopravvenuta per avere lasciato sog* 
giomare il sangue nella coppa per alcuni secondi 3 
o piuttosto per avere al loro sangue sostituito il 
sangue di altro animale , ha svenati tre cani nella 
maniera ordinaria , e gli ha sovvenuti di sangue 
umano nel modo or ora descritto, ma senza frapporrò 
il più breve indugio all' injezione. Tutti , non di 
meno, quantunque si fossero riavuti per qualchq 
tempo 5 morirono ; uno tra pochi minuti , 1' altro 
tra^ alcune ore , e il terzo dopo diversi giorni. L' ul- 
timo , era infatti sembrato che si fosse riavuto, ma 
morì d'idropisia del pericardio» k Giova aggiungere 
dice Blundelly che un altro cane, sottoposto allo 
slesso esperimento dal sig. GooJrù/^e , ebbe la buona 
ventura di ristabilirsi. La verità è , che la costitu- 
zione di quest'animale* era si vigorosa che potè re« 
sistcre alla scossai, sebbene pel corso di alcune ore 
. dopo r operazione, abbia sofferto diversi sfavorevoli 
sintomi. Quest'esperimento conviene quindi col mio ^ 
{^ciocché non si contende che la permataziqne del 
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sangue disirugga neces variamente la vita , ma unì- 
oamenlti che (gualche volta può metterla a pericolo* '»9 

ft Questi perimenti acquistano nuova forza da 
quelli istituiti dal dottor Leacok > e dai quali ap- 
parisce « che un cane svenato sino alla morte, ap^^ 
parente ^ può riaversi per qualche tempo ed anco 
completamente y ove sia sovvenuto di ^sangue di 
pecora ^ ma generalmente muore a capo di pochi 
giorni. 99 =:>.L' autore non lascia però di notare > 
che quantunque quest' esperimento convenga ne' ri- 
sultamenti generali colle sue sperienze ^ il primo 
ne dilTerisce nop di meno essenzialmente per diverse 
circostanze. Il dottor Leacok impiegò sangue arte- 
rioso e non venoso ^ sangue di pecora e non ornano» 
e ciò che merita particolare notizia ^ si servì di 
un tubetto e non della sciringa ^ metodo eh' egU 
ignorava. 

M Prendendo in considerazione il sin qui detto ^ 
due riflessioni corrono alla mente : i.^ che la tras- 
fusione colla sciringa si lascia efficacemente rac- 
comandare^ abilitando 1' operatore a injettare sangue 
umano nelle vene umane ; e 2.^ che ciò indebolisce gli 
esperimenti superiormente riportati « che sembravano 
provare che il sangue divenisse inetto allo scopo 
della vita soggiornando nella coppa. Queste spe- 
rienze vennero intraprese con sangue umano; ed è 
cosa non poco difficile da determinarsi » se la morie 
3* abbia ad attribuire al soggiorno nella coppa , o 
alla sostituzione del sangue umano al canino. Fa- 
cendo i cani soggetto d'esperienza , ella è questa 
un' obbiezione che non si può evitare ^ perciocché 
il loro sangue si coagula si rapidamente ^ che noa 
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ricerche. » 

' Trasfoudendo sangue umano col mezzo della scirin^ 
ga^ è manifesto che si vuol injettare sangue venoso è 
non arterioso^ dappoiché sebbene sia agevole d'indurre 
un astante a sottomettersi all' ordinaria operazione del 
salasso^ difficilmente s'incontrerà alcuno che voglia 
sottoporsi a lasciarsi ferire un' arteria ^ e neppure la 
temporale. La seguente sperienza dimostra però che 
il sangue venoso sembra, possedere forza vivificante 
non inferiore al sangue arterioso. 

w A un cane svenato sino alia morte apparente per 
]' arteria femorale ^ s* injettò nella vena , alla solila 
maniera y del sangue venoso. L' animale si riebbe 
quasi allo stesso modo come se fosse stato sovvenuto 
di sangue arterioso. Quest' esperimento, aggiunge 
r autore , è di gran peso , dappoiché si lascia il 
cane in ilno stato di morte apparente per alcuni 
secondi prima d' intraprendere la trasfusione. 

Nel trasibndere il sangue col mezzo della scirin-* 
ga , si córre rischio d' introdurre dell* aria. Per ac- 
certare se quest' accidente potesse essere occasione 
di morte 5 il dottor Blundell injettò cinque dramme 
d' aria atmosferica nella vena femorale di un cane 
sanissimo , che nel ventre non era più grosso d' un 
gatto corpulento. L' injezione fu fatta nella quantità 
d' una dramma per volta. L'animale non ebbe a 
soffrire verun incomodo. I sospiri profondi ricorsi 
durante 1' operazione y X irregolarità dei polsi , il 
tremore dei muscoli ^ il vomito 3 sono attribuiti 
dall' autore allo spaveuto da cui dovette essere com- 
preso il cane in vedersi legato alla tavola. Quau- 
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tunque abbia vomitato Una voi la ^ V auimale non 
perde mai 1* appetito « e si trovo perfettamente 
riitabilito nel terzo giorno^ non av<»nclo mai presenta- 
tOj durante questo peiriodo^ alcun sintoma d'immediato 
pericolo 3 sebbene ^ avuto riguardo alla picciolezza 
deiPanimale, {grande si avesse a riguardare la quantità 
d" aria injetCata. =: In un seconda sperimento sullo 
stesso cane , tre dramme d' aria dei polmoni soffiate 
nella vena femorale , non produssero il menomo 
inconveniente neppur iemporario ,- il perchè sembra 
indubitabile^ che picciole quantità d' aria si possono 
introdurre ne' vasi senza distruggere la vita, zrz Ne 
questi risultamgiti , altronde confermati dalle spe- 
rieiize di Haighton e di altri » sono essenzialmente 
indeboliti da quelli che si bono ottenuti sui cavalli. 
Concedendo pur anche che col soffiar aria nelle 
vene si possa uccidere quest' animale 3 un fatto iso- 
lalo non può essere di gran valore nella presente 
questione 3 almeno finche non siasi determinata in 
quantità d' aria e la maniera con che venne intro- 
dotta. 

Nella trasfusione del sangue umano colla sciringa 
non può insorgere alcun timore , che 1' operazione 
venga interrotta da concrezioni sanguigne 3 il sangue 
umano assai lento essendo a coagularsi. Dalle spe- 
rienze dell' autore risulta infattÌ3 che tre dramme di 
sangue cavato dall' arteria femorale di un caue3 co- 
minciarono a coagularsi verso dieci secondi 3 e si 
fecero totalmente sode in ottanta 3 ma che nn' oncia 
di sangue estratto da un giovinotto , soggetto alla 
epilessia 3 ma altrimenti sano 3 non principiò a coa- 
gularsi distintamente prima dì un minuto 3 e noB 
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fa périeltaiHeate coagulato che a capò di sei. U 
sangue di pecora e di bue si coagula pia celerà^ 
mente del StSngue umano* Dal che ne conseguita ^ 
che potendosi j come risulta da* precedenti sperimen-» 
ti 3 injeltare sangue canino col mezzo della sciringa, 
senza incontrar impedimento meccanico procedente 
dal suo coagularsi 5 molto minor difficoltà s^avrk ad 
incontrare . in trasfondere sangue umano, il quale 
per coagularsi ricerca un intervallo cinque volte 
jkiaggiore. £d intatti , veruna ostruzione di questa 
specie si ebbe a incontrare begli sperimenti dell' au- 
tore , nei quali , prima dell* injezione ^ sì lasciò 
soggiornare il sangue umano diversi secondi nella 
coppa. Finalmente è da notare , che il dpttor Blun-* 
dell ha injdtato impnnen^ente dell' acqua e del vino 
debole 3 e che non fece mai riscaldare V istromento. 
A giudizio deir autore la sciringa non è soltanto 
raccomandevole per stempiici ta di struttura , e per 
la facilità di lasciarsi trasportare ovunque , ma crede 
che con essa si possa praticare la trasfusione colla 
necessaria sollecitudine ; pet'ciocchè » risulta dalle 
sue sperienze , che la morte apparente indotta Jd 
emorragie 3 si converte prestamente in morte reale. 
« Per pochi minuti che un cane rimanga in asfissia 
indotta da sottrazione di sangue , dopo che la re- 
spirazione è cessata^ la stessa trasfusione ^ quan- 
tunque ajutata dal bagno caldo e dalla respirazione 
artificiale, non è pia òipace di ristituirlo alla vita. ->> 
t::i Altro vantaggio derivante da questo metodo di 
operare 3 è il potersi con esso infettare sangue in 
gran copia. Un calne di sotto alla mezzana grossezza « 
muore generalmente sì tosto che gU siano state tolte 
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da otto a dodici onde di sangue ; maggior quantStllì 
di sangue umano può però essere cavata da aa as« 
sistente. m £ giova notare > non essere punto neces« 
sarin ^ in caso d' emorragia 3 di rimettere ne' vasi 
ultrettanto sangue quanto ne hanno perduto ; una 
picciolissima quantità^ quantunque insufficiente a 
ristabilire V energia dell' animale y conserverà tutta- 
via la vita* Questa verità , che è in qualche modo 
dimostrata dal risultamento della prima sperienza , 
è sì generalmente ricevuta ^ che diviene superfluo 
l'intrattenerci più a lungo a comprovarla; aggiun- 
gerò soltanto ch'essa merita di essere ponderata pia 
diligentemente che non si è fatto finora. = 99 
"Dì tutti i vantaggi derivanti dalla trasfusione col 
mezzo della sciringa, il più importante però è, l'of- 
frirsi opportunissimo questo strumento per injettar 
sangue umano nelle vene umane. Dai fatti superior- 
mente citati y sembra avervi ragione di pensare , 
che il sangue di una classe d' animali non può im- 
punemente , in gran quantità , essere sostituito al 
sangue di animali di classe diversa ; il perchè di- 
viene cosa importantissima il poter facilmente sov- 
venire di sangue umano i vasi dell' uomo. Ogni 
altro metodo di trasfusione è sottoposto alla gravis- 
sima obbiezione del trasfondersi con esso sangue di 
un bruto. =: difetto di cui la sola operazione colla 
sciringa , ne va esente. 9» 

Prima di far l' injezione , giova adattare alla 
vena aperta dell' ammalato un tubetto « che potrebbe 
esser fatto di sottilissimo cuojo. Utilissima avver- 
tenza è di riempire d' acqua tiepida la sciringa , al 
doppio fine di darle una mediocre temperatura^ e 
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"ài espellere possibilmcDle 1' aria ^ tuttoché , in pic« 
ciola quantità ^ questa non sia d' alcun nocumento. 
==: Rispetto ali' obbiezione » cbe il tubetto insinuata 
nella vena^ può ivi accendere rinfìammazione , V au- 
tore risponde 3 cbe l'operazione di cui si tratta non 
può essere giustificata se non nei casi disperati ^ e 
dove il medico non sappia travedere altro mezzo 
di salvare V infermo ; nel qual caso è sicuramente 
meglio espor V ammalato all' incerto pericolo della 
infiammazione venosa « che abbandonarlo al suo de- 
stino. Aggiungasi che non è necessario di legare la 
cannuccia nella vena ^ potendosi assicurarla facil- 
mente colla pressione del dito 3 e per risparmiare la 
vena , injettar il sangue per un' arteria. ^ 



Storia dei prò ff ressi e ricerche intorno alle 
cagioni della febbre gialla , comparsa 
neW isola di Antigua nel 181 6; di A. 
MusGRAVE , M. D. di Antigua. 

Ecco un . altro medico « cbe pretende rifiutare alla 
febbre gialla (febbre di Bulam ) il carattere con- 
tagioso 3 e si argomenta di farla nascere da influsso 
di clima , da miasma paludoso ec. Dalla descrizione 
dell' epidemia si scorge però chiaramente , che se- 
dotto da preconcette opinioni il dottor Musgrave 
non ha saputo travedere la contagione dove evi- 
dentissima si sarebbe mostrata a chiunque non fosse 
stato preoccupato da contraria ipotesi. Risulta infatti 
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che « la malauià incomincib vèrsola metk di4ug1ìd 
del i8x6 da due mariuaj the venivano da Charles-* 
town , e che al loro sbarco alloggiarono in una 
casa situata nella parte nord-ovest della citta , detta 
Poini ; quartiere che in appresso fu cetitro princi* 
pale della malattia ; che pochi giorni dopo que' due 
marina) ^ 5Ì ammalarono dello stesso morbo altri 
individui, generalmente appartenenti alla marineria; 
che del primo cittadino colto dal male si riseppe ^ 
che il giorno antecedente al suo ammalarsi aveva 
pranzato insieme ad uno che abitava nella detta 
parte della città denominata Point ; che il morbo 
SI attaccò ad un assis.tente dell' ospedale « e poco 
dopo si sparse nelle contrade dove egli alloggiava; 
che non risparmiò il dottor Danieli , ed altri Eu- 
ropei che venivano a soggiornare nell' isola ; final- 
mente che sino alla metà d* agosto j la febbre gialla 
sì contenne nel citato quartiere detto Point , e che 
dopo questo periodo sol lauto essa a poco a poco si 
diffuse per tutta la città e nella campagna dintorno* 
Questo lento e successivo procedere di una medesi-* 
ma malattia , è carattere sì specifico de' mali contai 
giosij che esso solo avrebbe dovuto aprir gli occhi 
sulla natura della febbre che regnava in Antigua^ 
tanto piii, che volendo accagionarla al miasma pa- 
ludoso , rimaneva a sapersi perchè questo miasma 
non avesse prodotta la stessa malattia aegli anni 
antecedenti ; perchè questa regnasse fierìssima tut« 
torà in febbrajo , e perchè , operando il miasma per 
mezzo dell'aria sopra l'intera massa de' cittadini^ era^ 
avvenuto che non ne assaliva tosto e simultanea- 
mente in gran numero ^ ma successivamente 1' un 



dopò V altro» Ne giova dire che questa febbre in 
Antigua rispettò i negri, ed i nativi deli'isola^; 
quando il vajuold , il morbillo , ec. (che son morbi 
essenzialmente contagiosi ) attaccano ogni razza ed 
ogni varietà di specie umanu. Quandanco i negri , 
fossero insensibili al contagio della febbre gialla ^ 
siffatta immunita non ci autorizzerebbe a dichiararla 
non contagiosa pei bianchi ., ove V esperienza ce la 
mostrasse per tale. Oltre di ciò esempj di negri colpiti 
dal male in questione sono ricordati da Mac Gregor, 
e Trotter dice chiaramente ^ che i negri perdono 
questa prerogativa se ritornano nelle Indie occiden- 
tali dopo essere per molti anni rimasti in Europa. 
r= Dicendo Musgraye j che m la febbre intermit- 
tente « remittente e la febbre di Bulam ^ o febbre 
gialla , non differiscono che di grado , 99 e che 
r insorgere sotto F una o V altra forma procede to- 
talmente dal grado di concentrazione del miasma ^ 
dalla costituzione individuale, e da altre circostanze 
accidentali, ci lascia incerti sul valore de' fatti per 
lui riportati di mogli che dormirono impunemente 
nello stesso l«tto col marito, e viceversa, non meno 
che sulle frequenti ricadute osservate in Antigua 
durante 1' epidemia. =: Quanto alla natura noQ- 
contagiosa della febbre di Antigua , ed alla sua 
origine da effluvj paludosi, desunta dall' aver questa 
febbre totalmente risparmiato m Montserret , Kitts 
ed altre isole montuose , quantunque comunicassero 
senza interruzione con Antigua medesima , quando il 
morbo più che mai infieriva 5 » diremo francamente, 
non provar questo fatto, se non che il contagio della 
ffìbbre gialla , a guisa di tutti gli altri contagi ^ ha 
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d* uopo f per farsi epidemico ^ di uaa parlicolard 
costitdzioDe dell' aria , che mancava appunto ia 
quelle isole montuose. = Del resto Musgrave si 
dichiara insufficiente a spiegare^ come quella febbre 
insorgesse nell' isola secondo le comuni teorie da 
cui si fa procedere la febbre in genere; ed aggiunge 
che le vicissitudini atmosferiche durante T andamento 
deir epidemia non hanno presentata veruna insolita 
variazione y e che il tempo fu generalmente assai 
bello. Nel febbrajo 18175 la malattia tuttora durava. 

Parlando del metodo curativo « l'autore racco- 
manda 3 ne' soggetti robusti e pletorici , il salasso ^ 
purché sia fatto nelle prime 24 ore; nel terzo giorno 
' di malattia è già passata T occasione di praticarlo. 
Consiglia di purgare gì' intestini col calomelano o 
colla giulappa ^ e vuole che tosto dopo si ministri 
la china. Qual ottimo minorativo del calore esube- 
rante , ha più volte impiegate le abbluzioni d'acqua, 
alle quali , negl' individui oppressi da lungo rigo- 
re 9 sostituiva l' acqua calda. Dal mercurio y som- 
ministrato sino a produrre il tialismo , non ha os- 
servato alcun effetto specifico sulla malattia. == Assai 
giovevoli ha trovato i vescicanti alia nuca coatra la 
grave cefalea. / 
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Sperimenti ed osservazioni 

suir unione delle ossa fratturate ; 

di John Howship , Esq. 

Seguitando le sue ricerche intorno alla fisiologia 
e patologia delie ossa (i) , Y autore espone nella 
pi'eMnte scrittura il risultato delle sperienze intra- 
prese ad oggetto di determinare il modo con che 
la natura riunisce le ossa fratturate ^ tuttora argo- 
mento di disparatissime opinioni. Egli ha fatto i 
snoi sperimenti Sopra conigli di dodici mesi , frat-* 
turando loro il femore in diverse maniere 3 e ne ha 
esaminato il callo il terzo , il quinto , il nono , il 
quindicesimOj il vigesimo terzo e il trentesimo secondo 
giorno dopo la frattura. = Ommessa « pg: legge di 
brevità, la minuta descrizione d'ogni sperimento, 
ne daremo il risultamento generale colle parole del- 
l' autore. 

u II primo effetto della frattura è un travaso di 
sangue nelle parti molli circomposte » variabile di 
quantità secondo il grado di contusione o di com- 
plicazione. Questo sangue si spande principalmente 
nel tessuto cellulare del periostio , di cui ne accresce 
la grossezza a maniera delle echimosi nella comune 
cellulare membrana 3 una simile effusione dai vasi 
ha luogo nella cavità midollare , dove a ciascuna 
delle aperture formo un coagulo. Anche fra le parti 
fratturate dell' osso &i effunde sangue in diversa 
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qanotitli secondo le circostanze. Benché i pictroTi eoa* 
guli alle aperture della cavità midollare, e la maggior 
quantità di sangue ^ tra le estremità dell' osso, dap- 
principio siano probabilmente continue , ciò non 
toglie però che , mediante un diligente esame , noa 
si possano facilmente distinguere ; il primo è infatti 
assai tenace ed elastico ; il secondo ritiene le prò* 
prietà del coagulo comune. 

99 11 sangue sparso nella frattura soffre diversi 
cangiamenti , regolati dalia sua situazione ; in tutte 
le circostanze esso forma però il medium nel quale 
si stabilisce il processo ossificante. Giova notare cke 
il sangue prestamente si coagula, e che in appresso 
la pih parte della materia colorante svanisce* La 
maggior libertà con che si compie la circolazione , 
è probabilmente il mezzo con cui questi i3angia- 
menti si effettuano più presto e più compiutamente 
nel sangue depositato nel tessuto cellulare del pe* 
riostio che altrove ; quantunque queste circostanze 
non influiscano essenzialmente nello stabilire la sus- 
seguente ossificazione. 

99 Quando il sangue effuso nel- periostio ha per- 
duto il suo colore , questa membrana alterata facen- 
dosi più consistente , prende per gradi i caratteri 
di cartilagine ; e dai fenomeni che presenta sotto il 
microscopio , si bene che dalla poca forza di facili- 
tare V ossificazione , si può considerarla come avente 
acquistate tutte le proprietà della vera cartilagine* 

99 11 modo eoa che la formazione del callo, ossia 
il processo ossificante comincia e progredisce, sembra 
indicare essere scopo principale della natura d' im- 
pedire il più leggiero movimento tra le parti ^el« 
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l'osso fratturale 5 tosto seguito F^tto cTuoione. Noi 
yeggianio che la materia ossea si depone primiera- 
mente sulla superficie dell' osso , presso que* punti 
dove la riunione deve aver luogo ^ e che se ne de- 
pone altresì interno al margine della cavità midol- 
lare 9 e in questa stessa cavità ; per cui , essendo 
gettate le fondamenta 3 V opera procede allora in- 
nanzi da tutti i iati nel coagulo depositato tra le 
due estremità della fratluca, verun punto spingen- 
dosi avanti prima dei restanti fino a che dalle su- 
perficie opposte non siasi formata una sufficiente 
massa d'osso; e mentre le due superficie del nuovo 
lavoro si accostano 1' una all' altra ^ e la soffice so- 
stanza intermedia ( residuo del coagulo sanguigno ) 
va crescendo di compattezza in ragione che va sce- 
mando di grossezza 3 la sede della frattura acquista 
per tal modo un notabile grado di solidità « ante- 
cedentemente al perfezionamento dell' ossificazione. 

99 La quantità e la sede del deposilo di materia 
ossea , è regolata ^aììe circostanze della frattura. 

f 

Nelle fratture semplici trasversali con leggiera con- 
tusione 3 ove r osso è immediatamente ridotto « e il 
membro è mantenuto in perfetto riposo, siccome 
picciolo i da stimarsi il grado di lacerazione inter- 
na 3 cosi picciolo sarà il susseguente spandinento 
di sangue , e nella stessa proporzione anco il depo- 
sito di materia ossea. In questo caso 1' ossificazióne 
del callo -ha kiogo agli orificj del canale midollare 
d' ogni frammento « e intorno alle estremità della 
frattura , estendendosi ^ secondo la quantità della 
precedente effusione nel periostio, a qualche disianza 
sopra e sotto la sede della frattura. 
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Nella frattara obl>li(lua , dove le osta, aìF atta» 
dell' accidente, hanno sofferto maggior violenza , e 
dove, benché ridotte, con più difficolta si possono» 
mantenere in posto, siccome lo spandimento di 
sangue dev' essere più grande , così più abbondante 
•ark altresì la quantità di materia ossea. ==; Nelle 
fratture trasversali ^ la materia ossea si depone egual- 
mente sulle est remi ik della frattura , presentando 
una picciola elevazione , che si estende di sopra e 
di sotto la linea di divisione. Nella frattura obbli- 
qua i fenomeni sono tuttavia meno uniformi. DifE- 
cilmente potendosi evitare che i frammenti dell'osso 
non soffrano qualche accidentale commozione , na- 
scono dei punti d'irritazione, dipendenti dalle cir- 
costtinze dell' accidente ; e mentre alcune parti del 
cilindro vengono progressivamente coperte di ma- 
teria ossea, altre rimangono a nudo esposte. Neil' ob« 
bliqua però , sì bene che nella frattura trasversale ^ 
succede una libera secrezione di materia ossea nella 
cavità midollare , a motivo che. in ambidue ì casi 
ogni estremità dell' osso fratturato è sostenuta da 
una be« adattata astetla. 

u Dove perù la frattura è non solamente obbli-^ 
qua , ma accompagnata da estesa contusione, o com-v 
mìnuzione , le estremi tàr. fratturate dell'osso sovra- 
stando generalmente Y una all' altra , danno uns^ 
ntiova forma ad ogni periodo del processo unitivo. 
Siccome r effusione de I /Jan g uè sarà più distinta in 
oyti punti, e da questi prenderanno norma i susse-, 
guenti cangiamenti e il finale deposito di materia 
ossea; così esamirianuo , diligentemente la cosa, si 
scorgerà, che, in questi casi, le forze delia costituzione 
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cerclieranno di compensare Io stato sfavorevole dcUe 
parti 5 sommiaistrando maggior quantità di materia 
ripaicatrice , ed allargando la sfera della loro opera* 
zione nella misura necessaria per ottenere reven* 
tuale riunione de' frammenti colle parli principali 
del cilindro ^ e nuovamente ricomporle in un osso 
solo. 

9» Nelle fratture coppi icate da ferite esterne , U 
forze costituzionali impegnate a compire il processa 
necessario al perfetto rblabilimenlo , creano nuova 
azioni ; e menlre da una parte si fa ogni sforzo, 
per riparar alF offesa con .abbondante deposito di 
materia ossela h^ luogo dall'altra uno sforzo mani« 
festo per eifettuare 1' espulsione di (Quelle parti a 
irammcnli. cl*osso che avessero totalmente perduta 
la circolazione. Qucst' espulsione s intraprende , a 
dalla superficie interna dei-solo periostio « muovendo 
da un tessuto granelloso e ricchissimo di vasi j do« 
tato di forza assorbente ^ o da questi mezzi j, ajulatC 
dal sofSce tessuto contenuto in quella porzione dS 
osso che può non aver sofferta una totale sospensione 
delle Sue azioni vitali ^ nel qual caso l'assorbimento 
è eccitato ne' canali longitudinali più prossimi. . 

9> Rispètto alla composizione delle ossa formatti 
dopo la frattura j dalla costante disposizione a scop« 
piettare e fendersi sotto la calcinazione, quando l'osso» 
novello è situato al di fuori dell' osso antico ^ nom 
meno che dall'uniforme e rilevante contrazione cho 
ti mostra esponendolo al fuoco 3 quaqido 1' osso for* 
malo di ^fresco ha piena liberi?» di contrarsi , sono^ 
indotto a conchiudere 3 che l' os^O- nuovamente for« 
mato> contiene certamente maggior proporzione di 
Annali. F\jI. XI l» a 4. 
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materia animale dell'osso originario^ e> ciò che 
merita attenzione, che siffatto carattere venne tror 
vato in un callo esaminato diversi anni dopo la sua 
formazione' » 

Il dottor HowsfUp non dissimula che il risulta- 
mento delle sue speriense conviene in parte colla 
.teoria di Hunter , il quale ha dato il seguente rag- 
guaglio sulla formasione del callo nelle ossa frattu- 
rate, u Lo spazio tra le rotte superficie . delle ossa 
e le parti circomposte, st riempie primieramente di 
.sangue versato dai vasi lacerati. Questo sangue si 
Coagula , e quiindi diventa vascolare. Le estremiti 
d«lle ossa sono attaccate da infiammaiione adesiva « 
medinute la iquule in esse insorgono nuove opera- 
ftioni ; anzi que^C infiammazione si estende alle parti 
distaccate chiamate scheggio , sempre che siano ai- 
taccate alle patti molli e ali* osso ; la -qua! infiam- 
mazione rìi(vegliandò ih dette parti il processo ^dt 
assorbimento ^ fa sì che queste parti dell' osso di- 
ventino più niolU: che non erano , « che si consu- 
mino gli angolr'e le ineguaglianze per modo da 
divenire levigate. Esse si fanno pare vascolari , ìb 
guisa che le parti retrocedono al loro stato di gio- 
vinezza , quando hanno da eseguire delle' operazioni 
particolari ali» gioventù. Porto pure opinione ^ che 
nella maggior- porte delle frattura vi stano delle 
Scheggie distaccate > ma che si mantengono in vita > 
Jpurchè ne elleno né le parti circomposte siano pri- 
vate del principio vitale ^ e che queste sch^gìe 
contribuiscono a formar parte del callo. Ciò che' mi 
fa credere cosl-^ sr i il non aver mai esaminata ana 
frattura composta ove non ne abbia rìsooniraie di 



371 

tali. Se questa congettura nod mi' seduce» V unioùe 
di una scheggia sarebbe analoga al trappiantanaieDto. 
di un dente. Se la- lacerazione è grande , essa pua 
accrescere l» quantità del callo in proponsione della 
distanza che passa tra la divisa superficie delle ossa; 
Questa sostanza novellanieBte formata serve di nido 
air osso; si fa vieppiù vascolare » vieppiù consi- 
stente , sino a che diventa cartilaginea , « ^ mentni 
i: tuttora in istato di mollezza » può in alcuni luó»- 
ghi ricevere la pressione delle parti circomposte ^-6; 
soventi adattarsi alla forma delle parti , come nello 
fratture delle coste. Il processo ossificante comincia' 
dftUe ossa originali « e si estende al callo» quan«> 
tdnqiic la formazione dell' osso principj in diverge 
parti del callo» in modo analogo alle epifisi. •» * 
- Rispetto <c air infiammazione adesiva che attacca 
b ossa » 99 amiilessa recentemente da Delftech^ qual 
condizione essenziale della riunione delle ossa ; il' 
dottor Howship non lascia però di notare » chcsi 
dalle osservazioni da lui fatte non emerge che -la; 
•titto delle ossa esibisca sostegno a questa opii* 
mone» almeno secondo la sua maniera di ragionare 
tullV argooiiénto ; u perciocché dai precedenti speri* 
nwnti è dimostrato » che non si forma verun tu^ 
more ni ingrossamento nelle pareti dell' osso ^ n^ 
altra naturale alterauoiie nell' organizzaBÌòiie o neU 
r aspetto dei canali Ungitudinali scorrenti nella 
struttura solida. Né so comprendere » prosegue Ho%v* 
$kip , cosa abbia voluto dire £?uft<er coli' espressione 
che c6 r osso si fa pia molle del consueto. 99 Per 
effetto del $iissegu<?ut« assorbimento ne' suoi Inter'- 
stizj ^ r osso può bensì diveuir meno at(« a rest<J 
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stere alla pressione ed alle vtolcnse esteroe ; ma ìm 
ciò DOQ v' è fbndameD to per sospettare ^ che la frat- 
tura induca qualche cangiamento nei principj costi- 
tutivi ; senza del quale cambiamento la consistenza 
deir osso non può variare. » 

Il dottor Hcyvf^ship injettando le arterie ^ cinque 
giorni dopo la frattura, ha potuto scoprire a umero- 
iissimi vasi nel coagulo che turava Y orificio del 
canal midollare egualmente che nelle parli molK 
immediatamente sovrapposte alla frattura. Egli ha 
pure osservati questi vasi il ventesimo terzo giorno, 
ed in una nota aggiunge ch« sir Eyerard Home» 
in una scrittura letta alia Società reale, ha esposto 
delle circostanze assai singolari relativamente alla 
progrcs6Ìva organizzazione del coagulo sanguigno in 
generale, avendo detto , che da una goccia di san- 
gue posta su di un vetro da oriuolo , nelF atto di 
Coagularsi y si sprigiona dell' aria in minute bolli* 
celle che formano tosto numerosi canali , i quali 
coUegundosi insieme 1^ un V altro sì veggono pene- 
4rar Fiuterà sostanza del coagulo; cangiamento che 
tir Everard Home considera qual primo passo alla 
organizzazione, ce La particolare disposirione delle 
fibre ossee , che ho veduto formate nel coagulo- con- 
tenuto xiella cavila midollare dell' osso fratturato , 
rende probabile , aggiunge Howship , che il nuovo 
osso si deponga negli spazj tubulosi, la cui esistenza 
\ slata assicurata du sir Everard Home ^ quantunque 
]' oggetto delle mie ricerche essendo limitato , la 
struttura del puro coagulo non venne esaminata con 
sufficente diligenza per abilitarmi a scoprire questi 
canali ^ posto che esistessero. » 



' Altro £iltb riséonVrato jcla Bowship si è che , le 
)^orzioBr"cartilagÌDOse del callo , a guisa delle car*- 
tilagiai primitive sono scavate di picciole cellul^^ 
Visibili al microscopio 3 irregolari , sparse e con« 
tenenti una specie di iOluidò mucoso rossiccio ^ e ve-^ 
Btite da una sdttilissiòia meùibratìa vascolare. L'aU- 
iore risguarda 'queste picciole cavita quai rudimenti 
delle cellule che manifestissime presenta pih tardi il 
«allo ridotto allo stato di osso. 
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Regie Patenti Colle queli Sua Maestà dà 
varj provvedìmenli generali intorno al 
i^accino. In data del i^ luglio l8ig. • 

■ 

YITTQ&IO EMANUELE per grazia. dfDio Re di 
Sardegna, di Cipro e di Gerusalemme i Duca di 
Savoja e di Genova^ Principe d^Piemonte^ ec«ec.ec. 
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na lunga 3 costante e generale esperienza avenda 
dimostrato, che V innesto del viccino è il.pi& effi- 
cace ed innocuo preservativo dal vajuolo , le giuste 
nostre cure per tutto ciò che riguardala salute , ed 
il ben essere degli amati Nostri Sudditi Ci hanno 
determinali a dare alcuni particolari provvedimenti > 
onde estendere ed assicurare sempre più i vantag- 
giosi effetti di un sì prezioso metodo 5 già da molti 
anni e con success* introdotto , e praticato ne' nostri 
Stati. 

Chepperò per le presenti di Nostra certa Scienza^ 
e Regia autorità « avuto il parere del Nostro Consi- 
glio, abbiamo ordinato ed ordiniamp quanto segue: 
i.™^ E stabilita nella Nostra capitale una Giunta 
Superiore del Vaccino, composta di quel numero di 
Soggetti , che ci riserbiamo di nominare. 

Questa Giunta sarà presieduta dal Nostro Primo 
Segretario di Stato per gli affari Interni* 

2. E ugualmente stabilita in ogni Citta o Borgo, 
Capo-Luogo di Provìncia una Giunta del Vaccino 
composta di cinque Soggetti , i quali verranno pari- 
menti da Noi nominati. 
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3. Vii È&A pHssò U CÌuqU SupÉiriore un Direi* 
kòre geaerale dcHe vaccinaziooi: presso )e Giunte 
Provinciali di Torino^ Ciamberi^ Genova j e Nizzii 
iin Conservatore y ed un Yice-Gonservatore del Vac- 
cino; e presso le ^iunt« delle, altre Provincie un 
Commissario pel Vaccino. 

4* La QiuD.ta Superiore aytk V Up^ezione generale 
sa tutto ciò> che concerne V estirpazione del vajuo-* 
lo^ è la propag^^ioDQ del vacciqoj vegliefià all^ese-i- 
ipuzione delle dispoaitioni portate dalle {>resenti^ e 
Uasmetterk alle. Giunte Provinciali tulle le direzio^ 
Hi, ed Ì9ti'iizioili..clie giudicberk convenienti a quel 
riguardo. . •- *. . 

5. Le Giunte Provinciali veglieranno alF esecu*»^ 
xione delle, anzidette disposizioni » ed«< istruzioni nel 
distretto della rispettiva Provincia^ terranno assidua-» 
mente informala U Giunta Superiore di quanto ri- 
guarda il vajuolo ed il vaccino^ e le proporranno 
quelle misure è disposizioni particolari ^ che a nor- 
ma delle, circostatize» fossero per ravvisare utili 9 
Xiecessarie. ,'■ . 

6. Il GOBserValofejtabilito nella Capitale dovrk tu^ 
nere cosUntimente provveduti di vaccino li Commise* 
far) Pr<»vincittH. deUe Divisioni di Torino » Cuneo » 
Alessandria, Novara, ed Aosta: quelli stabilìli a Ciam« 
beri^ Genova^ e Wiuà ne provvederanno li Com-» 
missarj della Divisione rispettiva. Li Conservatòri 
e li Commiss^r) a^anno pure V obbli^ di sommi- 
oistrare il v^òciuó a lutti gli Stabilimenti pubblici 
della pcoprin Provincia. 

.7* Li GooseiYalori e li Commissai^ del Vaccino 
saranno, tenaci, di vaccinare iraiMiUmente tutti gli 
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itidigenti» che si pfesenteranno nel locale cEe vérrlì 
• tale ciTetto destinato* Queste vaccinazioni saranno 
periodiche, ed eseguite nei giorni e modi j che dalla 
Superiore Giunta verranno determinati. 

Saranno essi parimenti obbligati di vaccinare 
|[ratuitamente gì' individui che sono , o verranno 
ricoverati negli Ospizj, Orfanotrofii» ed altre Opere 
di carità. 

8. Ninno potrà d^ora in avvenire essere aÀimesso 
in un Collegio, od altro Stabilimento d'instruzione» 
o di educazione dip^eudente da Noi, o posto sotto 
la Nostra prot^ione, se non è munito di un -Certi- 
ficato comprovante, che egli ha sofferto il vajuolo^ 
o è stato con successo vaccinato. 

Gli Alunni che trovansi orst nei summentovati 
Collegi, Stabilimenti dovranno munirsi di un si- 
mile certificato nel termine di lAesi sei dalla data 
delle presenti. 

9. Tutti coloro che ricevono attualmente, o ver- 
ranno in avvenire ammessi a ricevere soccorsi gra* 
tuiti dalle Congregazioni di Carità, o di Beneficenza ^ 
dovranno pure far constare nel termine di mesi tre , 
che gì' individui della loro famiglia , al disotto dei 
:20 anni, sono stati vaccinati, od hanno avuto il 
va j nolo. 

10. Ogni qualunque Certificato sarà spedito gra- 
tuitamente. ' 

- 1 1. La Giunta Superiore Ci proponi ogni anno li 
premj e le ricompense, che occorrerà di accordare 
a que' Medici o Chirurghi, che, per le numerose 
vaccinazioni di essi operate col necessario successo,* 
avranno maggiormente contribuito all' estirpazione 
del vajuolo. — —. 
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VITTORIO EMANUELE per grazia di ÌDÌo Re di 
Sardegna y di Cipro e di Gerusalemme-, Duca di 
Sa^ja e dii^euBvai Principe di Piemonte^ ec, ecec» 

# 

In esecuzione degli ordini Nostri avendoci il Primo 
iJffiziale nella Segreteria Mostra di Stato per gli a& 
fari Interni rauegnato un Regolamento particolare 
snl yaccino analogo alle disposizióni generali^ che 
abbiamo date sullo stesso oggetto colle Patenti No* 
atre di questo giorno. Noi lo abbiamo ravvisato pie- 
namente conforme alle Noslre intenzioni) epper^ 
ciò, approvandolo in ogpi sua parte, mandiamo a 
chiunque spetti di eseguirlo, e farlo eseguire $ e che 
alle copie stampate nella Nostra Stamperia Reale si 
presti la stessa fede che all' originale; che tale è 
Nostra mente. — Dat. alla vigna Reale , il primo del 
mese di luglio l' anno del Signore mille ottocento 
«liecinove, e del Regno nostro il decimo ottavo. 
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. EEGOLAMENTO BEL VAC€l«fé>. 
Giunta Superiore. 

1. La GiuDia Superiore del Vaccinp si radunerai 
per lo meuo ogni sei mesi sotto la presidenza del 
Primo .Segretario di Stato per gli aCbri Interni.. 

2. In queste adunanze la Giunta Superiore verrà 
ragguagliata dal Direttore generale, i.^ dello stato 
del vajuolos e dei progressi del vaccino in ogni 
Provincia i a.^ dei lavori e proposizioni delle Giunta 
Provinciali: 5.^ di tutti ^li altri oggetti, che pos* 
tono contribuire all' avanzamento di questo impor*^ 
tante ramo di salute pubblica. 

. 3. Ogni deliberazione della Giunta superiore sarai 
redatta in verbale « ed in doppio originale: uno di 
questi rimarrà presso il Presidente > e ¥ altro pressa 
H Direttore generale. 

4* Nella prima seduta di cadaun anno Ja Ciant« 
Superiore formerà , dietro il più maturo squittiaio ^ 
la lista di quei Medici, e Chirurghi ^ che pel mag- 
giore numero delle vaccinazioni eseguite, e pei risuU 
tati comparativamente piii felici, avranno meritata 
di ricevere dalla Sovrana munificenza i premj e le 
ricompense, di cui air art. ii. delle Regie Patenti 
4cl primo corrente. Questa lista verrà rassegnata a 
S* M. dal Presidente Primo Segretario di Stato. 

5. Le deliberazioni della Giunta Superiore verran-^ 
no diramate o dal Presidente Primo Segretario di 
Stato, o dal Direttore generale secondo la diversità 
degli oggettT, cui si riferiscono. 

6. la tuiU U casi d' urgenza ^ ovrerQ di natura a 
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rieliìeclere soltàìito disposizioni particolari ^ il Presi- 
deote Primo Segretario di Stato provvederk diretta* 
mente a norma delle circostanze* 

Direttore generale* 

r 

7. Il Direttore generale delle vaccinazioni esercif 
ierà presso la Giunta Superiore le funzioni di Re-; 
latore. ^ 

8* Oltre alle incumfoepze^ che gli sono appog- 
giate dall'ari. 2 precedente» egli invigilerà acche gli 
individui destinati alla conservazione» e propagazione 
del vaccino» esercitino col massimo zelo» ed attivata 
le funzioni» loro affidate, e che il vaccino da essi 
impiegato sia cos^ntemente» ed escfusivamen^e tratto 
da sani e robusti individui. 

9. Il Direttore generale sarà incaricato del proto- 
collo» su cui riporterà per estratto il contenuto delle 
earte dirette alla Giunta Superiore. 

10. Gli oggeui di urgenza saranno prontamente 
partecipati Jal Direttore generale al Presidente Primo 
Segretario di Stato» affinchè ne deliberi come all'aru 
6 precedente. 

1 1. Il Direttore generale avrk un Segretario» il quale 
dovrà estendere il verbale delle delibenizioni ieì\^ 
Giucta superiore» e disimpegnare tutte quelle altre, 
incumbenze» che gli verranno appoggiate. 

Giunte ProvinciaU. 

12. Le Giunte Provinciali del Vaccino si raduna» 
jcanno per lo meno una volta ogai iri|i)estre: i^ 
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per mandarie ed esecuzióne le direzioni^ ed iditriizldtil 
della Gianta Superiore: 3.^ per conoscere » mediante 
rapporto del rispettivo Conservatore o Commissar) ^ 
lo stato del vajuolo» e li progressi del vaccino nel 
distretto della Provincia t 5.^ per fare le opportune 
QMervazioni sopra i lavori dei Vaccinatori della Pro- 
vincia medesima, i quali saranno poscia trasmessi 
Alla Giunta Superiore: 4-^ P^r proporre quelle misure 
t disposizioni particolari che ravvisassero vantaggiose-* 
t3. Tutte le disposizioni delle Giunte Provinciali 
saranno determinate nelle adunanze, ed il ftelatore^ 
Incaricato pure delle funzioni di Segretario, dovrà 
stenderle in vetbale, il quale, in esecuzione dell'art. 
3 delle precitate Regie Patenti, verlrài trasmesso pei^ 
eopia alla Giunta Superiore finitamente alle liste del 
vaccinati» 

Conservatori dèi faccino. 

i4* Li Conservatori dovranno- tenere sempre vivo 
il vaccino da braccio a braccio mediante non inter*» 
rotte vaccinaziotii. 

ViccConservaiorL 

iS. Li Vice Conservatori del Vaccino dovranno 
coadiuvare li Conservatori in tutte' le loro incum^ 
benze, e rapptesen tarli in caso di legittimo impedi* 
mento. 

Commissarj del Vizccino. 

i6. Li Commissarj dovranno conservare vivo il 
vaccino da braccio a braccio , per quanto la popò* 
Iasione del Capo-luogo della Provincia lo permette^ 
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Obblighi eonmni 'ai Conservatori ed ai Commissarf. 

17. Li Conservatori e Gominissar) faranno le fupr* 
2Ìoni di Relatore e di Segretario presso le rispettive 
Giunte Provinciali; dovranno perciii^ in tale qualitk 
eseguire quanto viene prescritto dagli articoli 9011 
precedenti ri guardo al Direttore generale « e «uà 
Segretario» 

|8. Le vaccinazioni periodiche prescritte dairart. y 
delle Regie Patenti saranno dai Conservatori e Com- 
ipissar} eseguite nel locale , che verrà a tale uopo 
destinato : nello stesso locale visiteranno pur and^ 
li vaccinati nelF ottavo giorno successivo alla loro 
vaccinazione. 

19. Li Conservatori e Commissari terranno esatto 
registro delie vaccinazioni da essi eseguite» In que* 
sto accenneranno : i.^ il nome^ cognome , età, luogo 
di nascita 4 e di domicilio del vaccinato; 2.^ il nome 
e cognome « qualità o professione del genitore ; 5,^ il 
nome e cognome d'origine della madre; 4*^ l'epoca 
ed il risultato della vaccinazione. Da tale registro 
estrarranno quindi li certificati qualora ne vengano 
richiesti. — 

ao. Li Coi^ervatori e Commissarj sì conformeranno | 
inoltre ^ non solo al disposto dagli articoli iti 
delle summenlovate Regie Patenti ^ ma ben anche 
a tutti gli altri ordini ed instruzioni che loro venis- 
sero dati. 

Certificati^ 

ai« I certificati dovranno essere uniformi» e eoa* ^ 



